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1JOHDANTO

Taman paivan nuori kohtaa eldmassaan monia haasteita, joita hdanen taytyy tyostaa
kehityksensa aikana. Media tarjoaa jatkuvasti uusia malleja ja muotivirtauksia liittyen
etenkin kauneuteen ja ravitsemukseen. Julkisuuden henkilot antavat ihmisille malli-
kuvan siita, etta pitaa olla laiha. Mallikuvat kuitenkin johtavat monia ihmisia esimer-
killaan liiallisen laihuuden tavoitteluun, eivatka ne valita oikeaa tietoa siita, millainen
on terveellinen ja hyvinvoiva keho, ja milla tavalla pitaa itsesta huolta terveellisella
tavalla. Jatkuvasti julkisessa keskustelussa on myos siita, mika on terveellista ravintoa
ja mika ei. Terveyssuositukset vaihtuvat yldsalaisin hetkessd, toisinaan kahvi on ter-
veellista ja toisinaan ei. Koska nuoruus on kehitysvaiheena haastavaa, nuori tarvitsee
paljon aikuisen tukea ja lasndoloa kasvuunsa, seka ohjausta siihen kuinka huolehtia

itsestdaan, omasta terveydestdan seka hyvinvoinnistaan.

Opinnaytetyon tavoitteena oli suunnitella ja toteuttaa itsesta huoltapitamisen -
projekti murrosikdiselle tytolle. Projekti palveli hyvin ammattiin kasvuamme, koska
siind kasiteltiin monipuolisesti terveyteen liittyvia aiheita, ja nuoren sitouttaminen
naihin terveytta edistaviin toimintoihin oli haasteellista. Nuori, jolle projekti kohdis-
tettiin, asui nuorisokodissa ja oli huostaan otettu. Nuorella oli taustallaan vaikeaa
masennusta, ja hanella oli kdytdssdaan mielialaldakitys. Nuorella oli ennen projektin
aloitusta todettu olevan useita puutteita itsensa huoltapitdmisessa, kuten paivittai-

sessa hygienian hoidossa seka liikunta- ja ravitsemustottumuksissa.

Opinndytetyon avulla haettiin vastausta siihen, mitka ovat hyvia keinoja tukea mur-
rosikdista nuorta pitdmaan huolta itsestdaan. Aihe oli tutkimisen arvoinen, koska se loi
uutta tietoa nuorille suunnatuista terveyden edistamisen keinoista. Opinnaytetyon
kautta tuotettua tietoa voidaan tulevaisuudessa hyodyntdaa myos vastaavanlaisiin

nuoren terveyden edistamisen tarkoituksiin.



Opinndytetydssa tyonjako tehtiin karkeasti siten, etta terveydenhoidon puolelta
otettiin projektiin tarvittava terveys- ja kasvatustieto, ja toimintaterapian puolelta
tuotiin toimintatapojen muutosprosessiin liittyva teoriatieto. Kdytanndssa toiminta-
terapian teoria toi projektiin ne keinot, joilla nuorta yritettiin saada sitoutumaan pro-

jektiin ja sen teemojen kasittelyyn.

Kirjallisuudessa itsesta huoltapitaminen esiintyy usein termina ’itsesta huolehtimi-
nen’. Opinnadytetyossa paatettiin kdyttaa kasitteen ’itsesta huolehtiminen’ sijaan
termia ’itsesta huoltapitaminen’, silla se oli termina aktiivisempi ja kuvasti paremmin
toiminnan tarkeytta muutettaessa elin- ja terveystapoja paremmiksi. My6s opinnay-
tetyon projektissa toiminnallisuus oli keskeinen tapa, jonka avulla terveyden edista-

misen teemoja kasiteltiin nuoren kanssa.

2 NUOREN TERVEYDEN EDISTAMINEN

Terveytta maarittavat tekijat ovat yksil6llisia, sosiaalisia, rakenteellisia tai kulttuurisia
tekijoita, jotka voivat joko vahvistaa tai heikentda ihmisten terveytta. Terveyden
edistdmisen perustana on tieto terveyteen vaikuttavista tekijoista. Terveyden edis-
tdminen tapahtuu usein ohjaamisen, neuvonnan tai opettamisen muodossa. Tama
edellyttaa tietoa ja ymmarrysta asiakkaan tarpeista, voimavaroista, eldamantilantees-
ta, toimintatavoista ja ymparistosta. (Kasvun kumppanit. Lasten hyvinvointia vahvis-

tamassa. 2012.)

Kouluterveyskyselyn 2011 mukaan suurin osa nuorista piti terveydentilaansa joko

erittdin hyvana tai melko hyvana. Kuitenkin stressioireet, kuten niska- ja hartiakipu,



uniongelmat, paa- ja vatsakivut, artyneisyys ja jannittyneisyys, olivat lisddntyneet
nuorten keskuudessa 1990- ja 2000-luvun taitteessa, ja vuoden 2011 Kouluterveys-
kyselyn mukaan jopa kolmasosa nuorista karsi stressioireista vahintdaan kerran viikos-
sa (Kouluterveyskysely 2011; Rimpela 2005). Myds masennus on lisddntynyt nuorten
keskuudessa (Rimpeld 2005). Vuonna 1997 keskivaikeaa tai vaikeaa masennusta oli 8
%:lla 8. ja 9.-luokkalaisista, kun taas vuoden 2011 Kouluterveyskyselyn mukaan jopa
13 % 8. ja 9.-luokkalaisista karsi vahintaan keskivaikeasta masennuksesta (Kouluter-

veyskysely 2011; Rimpela 2005).

Varhaisessa lapsuus- ja nuoruusidassa omaksutut elintavat ja roolimallit ovat usein
pysyvia, joten ne luovat perustan myos aikuisian terveydelle (Rimpela 2005; Vaarno,
Leppala, Niinikoski, Aromaa & Lagstrom 2010, 3883). Nuoren terveyden edistamisen
teoriaosuuteen on valittu teoriatietoa liittyen nuoruuden kehitykseen, koska se aut-
taa ymmartamaan nuoruusian erityispiirteita ja kasvuvaiheeseen liittyvia haasteita,
jotka vaikuttavat myds terveyden edistamisen toteutumiseen. Lisdksi nuoren tervey-
den edistamisen lahtékohdaksi on valittu masennus-teema, silla masennus on tana
paivana yksi yleisimmista nuorten mielenterveyden hairidistd Suomessa (Ldmsa
2011, 7), ja myds opinnaytetydmme nuorella oli taustallaan masennusta. Masentu-
neella nuorella on usein huono itsetunto, ja alentunut kyky toimia (Huttunen 2011).
Nama asiat vaikuttavat masentuneen nuoren kanssa tyoskentelyyn, ja siten myos

terveyden edistamisen toteuttamiseen nuoren kanssa.

2.1 Nuoruus kehitysvaiheena

Nuoruusika on Aalbergin ja Siimeksen (2007, 15) mukaan kehitysvaihe, joka sijoittuu
12-22 ikdvuosien valiin. Nuoruusika jaetaan: varhaisnuoruuteen (ikdvuodet 12—-14),

keskinuoruuteen/varsinaiseen nuoruuteen (ikdvuodet 15-17), seka jalkinuoruuteen



(ikdvuodet 18-22) (Aalto-Setdld & Marttunen 2007, 208). Nuoruusikd on niin sanottu
"toinen yksiléitymisvaihe”, kun ensimmadinen yksilditymisvaihe alkaa kolmen ensim-

maisen ikdvuoden aikana (Aalberg & Siimes 2007, 15).

Murrosika sijoittuu nuoruusian alkuvaiheeseen, ja siihen liittyvat erilaiset fysiologiset
muutokset ja hormonitoiminnan lisddntyminen (Aalberg & Siimes 2007, 15). Tytoilla
murrosika alkaa keskimaarin pari vuotta aiemmin kuin pojilla. Tyttéjen normaaliin
murrosikdaan kuuluu rintojen kehitys, hapykarvoituksen ilmaantuminen ja pituuskas-
vun pyrahdykset. Kuukautiset alkavat murrosian lopulla, keskimaarin 13-vuotiaana.
(Mts. 51.) Murrosian ajoitus, nopeus ja jarjestys ovat kuitenkin yksilollisia, ja perimas-

ta riippuvaisia (mts. 15).

Murrosian mukanaan tuomat muutokset hormonitoiminnassa ja fyysisissa ominai-
suuksissa aiheuttavat muutoksia myos nuoren psyykkiseen tasapainoon. Nuoruusian
tehtdva on sopeutua naihin sisdisiin ja ulkoisiin muutoksiin. (Aalberg & Siimes 2007,
15.) Nuoren psyykkiseen kasvuun liittyy sekad voimakasta kehittymista ettd samanai-
kaista ajoittaista psyykkisten toimintojen taantumista. Taantuma tuo mukanaan lap-
suuden traumat seka lapsuudenajan onnistumiset ja epdonnistumiset uudelleen
tyostettaviksi. (Mts. 67.) Nuoren on ratkaistava nuoruusikdan liittyvat kehitystehta-
vat, joita ovat: vanhemmista irrottautuminen, eneneva turvautuminen ikatovereihin
vanhempien sijasta, sopeutuminen murrosian fyysisiin muutoksiin, ja oman seksuaa-

lisen identiteetin jasentaminen (Aalto-Setala & Marttunen 2007, 207).

Nuoren on opeteltava tekemaan omaa itsedan tyydyttavia valintoja toimintojen suh-
teen niin, ettd omat valinnat kohtaavat myo6s ympariston lisdantyvien vaatimusten
kanssa. Varhaisnuoren toimintoja ohjaa usein nautinnon tavoittelu ja mustavalkoinen
ajattelu, kun taas myéhemmin toimintoja ohjaavat enemman arvot (Aalto-Setdla &
Marttunen 2007, 208; Kielhofner 2008, 132). Nuori joutuu tyostamaan kehityksensa

aikana arvojaan, ja han joutuu usein kamppailemaan todellisuuden ja ihanteellisten
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arvojen valimaastossa. Kehityksen aikana nuorelle vahitellen vahvistuu oma kokemus

elaman hallittavuudesta. (Kielhofner 2008, 132.)

Nuoruusidn kehitys nakyy ulospdin eri tavoilla, toiset nuoret ilmaisevat sita kayttay-
tymisellddn enemman kuin toiset. Rantanen (2004, 48) mainitsee tekstissdan, etta
nuoruuden kehitys voi edeta viidelld eri tavalla. Kehitys voi olla tasaista, vaihtelevasti
kuohuvaa ja tasaista, kovasti kuohuvaa, kehityksen valttamista tai hyppy suoraan
aikuisuuteen. Kuohuva kehitys, yritys hypata suoraan aikuisuuteen tai kehityksen
valttaminen ovat merkkeja siitd, ettad nuori on kehityksellisissa vaikeuksissa ja tarvit-
see apua. Kuohuva kehitys voi esiintya varsinkin pojilla kaytoshairidina, epadsosiaali-
suutena ja paihteidenkayttona. Epailtdessa nuorella olevan psyykkisia ongelmia, tay-
tyy nuoren tilan arvioinnissa keskittya kokonaisvaltaisesti nuoren koko kehityspro-

sessiin, eika pelkkaan kronologiseen ikdan ja kdyttaytymisen ilmiasuun. (Mts. 47-48.)

Murrosikaan liittyvat fyysiset muutokset ovat suuria, ja ne saattavat herattaa osassa

nuorista syvaakin epavarmuutta ja hapeaa. Hapea ja epavarmuus omasta, seksuaali-
sista kehittyvasta ruumiista saattaa johtaa sydmishairion syntymiseen. Psykodynaa-

minen teoria sanoo, ettd sydmishairio onkin erdanlainen keino yrittaa selviytya nuo-

ruusian kehityksellisista vaatimuksista, ja se on tapa suojautua kontrollin menettami-
sen tunteilta. Yleisimpid nuoruusidan sydomishairioita ovat laihuushairié (anorexia ner-
vosa), ahmimishairio (bulimia nervosa), seka syomishairio, jonka avulla pyritaan ter-

veelliseen ravitsemukseen erittdin rajoittuneen ruokavalion avulla (orthorexia ner-

vosa). (Ruuska & Rantanen 2007, 4527-4529.)
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2.1.1 Nuoren masennus

Vuosittain jopa 5-8 % nuorista, useimmiten nuoret tyt6t, sairastuvat toimintakykya
rajoittavaan masennukseen. Taysi-ikdisyyteen mennessa 25 % nuorista on sairasta-
nut ainakin yhden vakavan masennusjakson. (Martin, Karlsson & Marttunen 2011,
547.) Riskitekijoind masennukseen sairastumiseen ovat naissukupuoli, 15-18 vuoden
ika, perima (jopa 40 %), vanhemman vakava masennus tai muu sairaus, tietyt tempe-
ramenttipiirteet seka vaikeat elamantapahtumat, kuten menetykset, kaltoin kohtelut
seka sosiaalisen tuen puute (Karlsson 2008). Martin ja muut (2011, 547) esittavat,
ettd myos varhaisella kiintymyssuhteella on merkitystda masennuksen ilmaantumi-
seen, liittyen etenkin sen alkamisikaan. Kiintymyssuhde vaikuttaa muun muassa tun-
nesaatelytaitojen kehittymiseen, itsetuntoon ja erilaisten selviytymiskeinojen kayt-
toon (Martin ym. 2011, 551). Marttusen (2009, 46) mukaan 70-90 % masennusta
sairastaneista nuorista paranee vuoden kuluessa, mutta jopa 70 %: lla nuorista ma-

sennus uusiutuu viiden vuoden kuluessa.

Masennuksen yleiset piirteet ovat nuorilla samanlaisia kuin aikuisillakin: masentunut
mieliala, uupumus ja mielenkiinnon menetys (Marttunen 2009, 46). Huttusen (2011)
mukaan masentunut nuori kddntyy usein sisddnpdin, mutta nuoren masennus voi olla
myos ulospain purkautuvaa, ja siihen voi liittya aggressiivisuutta, uhmakkuutta ja
kdytosongelmia. Masentunut nuori vetdytyy usein pois kaveripiireistaan ja harrastuk-
sistaan, ja hanen voi olla hyvin vaikeaa aloittaa erilaisten tehtavien tekemists, silla
masennukseen liittyy energian ja motivaation puute (Huttunen 2011; Pepin, Gueret-
te, Lefebvre & Jacgues 2012). Jos masennus jatkuu pitkdan, nuoren murrosika saattaa
viivastya, ja murrosidlle ominaiset itsetunto-ongelmat, kapinallisuus tai paihteiden

kaytto saattavat lisdantya (Huttunen 2011).

Nuoruusidan masennukselle on tyypillistd huomattava toimintakyvyn heikkeneminen

koulusuoriutumisessa ja sosiaalisissa suhteissa, lisaantynyt itsetuhoinen kayttaytymi-
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nen, pdihdehairiot, muiden psykiatristen hairididen samanaikainen ilmaantuminen,
seka somaattisten sairauksien riski (Martin ym. 2011, 547). Vaikeaan masennustilaan
liittyy myds nuoren jaksamattomuus pitda itsestdan huolta (Karlsson, Pelkonen, Aal-
to-Setdla & Marttunen 2005, 2881). Myds epdedullinen terveyskdyttaytyminen, ku-
ten pdihteiden runsas kaytto, vahainen liikunta ja riskinotto seksuaalikdyttaytymises-
sa, seka somaattiset pitkdaikaissairaudet ovat yleisempia masentuneilla nuorilla kuin
muilla nuorilla (Karlsson 2004, 2265). Usein masennukseen sairastumisen taustalla
on jokin suuri elamanmuutos, kuten laheisen ihmisen menetys, oma tai laheisen ih-
misen vakava sairastuminen, koulutuksesta ulkopuolelle jaaminen tai vakavat ristirii-
dat laheisissa ihmissuhteissa. Myo6s nuoruusikdan liittyvat elamanmuutokset voivat
vaikuttaa nuoren alttiuteen sairastua masennukseen. Jos nuoruusikdan pakkautuu
liilan paljon asioita liian lyhyella aikavalilla, se voi aiheuttaa nuorelle kokemuksen
oman eldmansa hallitsemattomuudesta, ja tasta voi saada alkunsa nuoren sairastu-
minen masennukseen. (Ldmsa 2011, 21.) Nuoren masennuksessa tdytyy ottaa huo-
mioon, etta siihen liittyy kohonnut itsemurhariski (Karlsson, Pelkonen, Aalto-Setals,
Marttunen 2005). Jos nuorella epailladn olevan itsetuhoisia ajatuksia, niistd on hyva
kysya nuorelta suoraan, silla asian puheeksi ottaminen saattaa usein helpottaa tilan-

netta (Karlsson ym. 2005).

Noin joka kymmenes lapsilla ja nuorilla ilmenevista masennustiloista on luonteeltaan
pitkaaikaista kestden vuosikausia. (Huttunen 2011.) Suomessa mielenterveysongel-
mien takia tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtyminen onkin hyvin yleista - jopa viisi alle
30-vuotiasta nuorta tai nuorta aikuista joka paiva (Raitasalo & Maaniemi 2011, 6).

Tasta maaradsta noin puolet on masennuksen aiheuttamia.

Nuorilla lievan ja keskivaikean masennuksen hoidossa suositellaan kaytettavan psy-
koterapiaa, ja lisdksi ladkehoitoa, jos hoitovastetta ei psykoterapian avulla ole saatu
aikaan kuukauden kuluessa hoidon aloittamisesta. Vaikean masennuksen hoidossa
suositellaan aloitettavan masennuslaakitys heti hoidon alussa. Alle 18-vuotiaille nuo-

rille suositeltavin ja tehokkain masennusladke on fluoksetiini, joka kuuluu selektiivi-
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siin serotoniinin takaisinoton estdjiin eli SSRI-ladkeryhmaan. (Kdypa hoito -suositus
2010. Depressio.) Masennusladkitysta suositellaan jatkettavan oireiden havittya viela
6-9 kuukautta, jotta ehkdistddn masennuksen uusiutuminen. (Karlsson & Marttunen

2007, 13-14.)

2.2 Terveydenedistamisen teemat nuoruusiassa

Kouluterveyskyselyn 2011 mukaan nuorten ravitsemus- ja liikuntatottumuksissa olisi
parantamisen varaa. Kyselyn mukaan vahan vajaa puolet 8. ja 9. -luokkalaisista ei
syonyt paivittdin aamupalaa, 70 % ei syonyt kouluaterialla kaikkia ruoka-aineita ja
jopa 34 % ei syonyt pdivittdin ollenkaan koululounasta. Ylipainoa oli kyselyn mukaan
melkein joka kuudennella 8. ja 9. -luokkalaisella. Rasittavaa liikuntaa, joka sydan- ja
verisuonielimiston terveyden kannalta olisi suotavaa, harrastettiin aivan liian vahan,
silld yli kolmannes 8. ja 9. -luokkalaisista sanoi harrastavansa vain korkeintaan yhden

tunnin hengastyttavaa liilkuntaa viikossa. (Kouluterveyskysely 2011.)

Valitsimme opinnaytetydmme terveydenedistdmisen teemoiksi ravitsemuksen ja
liikunnan, seka lisdksi hygienian. Hygienian valitsimme terveydenedistamisen tee-
maksi, koska nuoruuden fyysiset muutokset vaativat aikaisempaa parempaa hy-
gienianhoitoa nuorelta, ja myds projektimme nuorella oli useita puutteita hygienian-

sa hoidossa, kuten ravitsemus- ja liikuntatottumuksissakin.

Hygienia tarkoittaa terveytta edistdavaa ja puhtautta yllapitdvaa toimintaa (livanainen
& Syvdoja 2008, 481). Kasittelemme seuraavassa hygienia-kappaleessa perusasioita
nuoren hygienian hoidosta liittyen muun muassa kasvojen pesuun, jalkojen puhtau-

teen seka intiimialueiden hygieniaan.
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2.2.1 Hygienia

Murrosidssa talin eritys alkaa lisdadntya, joten nuoren tulisi kiinnittaa entista enem-
man huomiota kasvojen puhtauteen ja pesta ne paivittdin puhdistusaineella (livanai-
nen & Syvdoja 2008, 481; Storvik-Syddanmaa, Talvensaari, Kaisvuo & Uotila 2012, 73).
Iholle on hyva kayttaa ohutta kosteusvoidetta, silla myos liiallinen kuivuus lisda ihon
tulehdusherkkyytta. Ulkoilu ja lilkunta parantavat ihon hyvinvointia, silla ne lisdavat
ihon verenkiertoa ja ndin myos ihohuokosten toiminta vilkastuu. Rasvaisten ruokien,
kuten sipsien ja suklaan syominen voi vaikuttaa lisdavasti aknen muodostumiseen,
joten joillakin ihmisilla niiden vahentaminen ruokavaliosta voi tehda ihon kunnon

paremmaksi. (Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 148—-149.)

Nuoren hiukset rasvoittuvat nopeasti. Hiuksia tulee pesta tarpeen mukaan miedolla
saippualla ja kdyttaa lisdksi tarvittaessa hoitoainetta. (Storvik-Sydanmaa ym. 2012,
73.) Nuoren olisi hyva kayda paivittdin suihkussa, seka lisdksi peseytya aina hikoilemi-
sen jalkeen (livanainen ym. 2008, 481; Storvik-Syddanmaa ym. 2012, 73-74). Pesey-
tymisen jalkeen nuori voi kayttda kosteusvoidetta, jos siihen on tarvetta (Aaltonen

ym. 2003, 148).

Koska hien eritys lisaantyy voimakkaasti murrosiassa, ja erityisesti kainalot ja jalat
hikoilevat paljon, tulee myds kainaloiden ja jalkojen puhtaudesta huolehtia aikai-
sempaa paremmin. Kainalot ja jalat tulee pesta ja kuivata huolellisesti, seka sukat
vaihtaa paivittdin. (Storvik-Syddanmaa ym. 2012, 73.) Lisaksi on hyva ohjata nuorta

deodorantin kdyttéon (Aaltonen ym. 2003, 148).

Kenkien laatuun on syyta panostaa. On tarkeaa, etta nuori kdyttaa sopivan kokoisia ja

muotoisia kenkia. Jalkojen ihon pitda pysya ehjana, jotta sadstytaan erilaisilta tuleh-
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duksilta. Varpaiden kynsia on hyva leikata parin viikon valein. Kynnet leikataan var-

paan muotoa myoétdillen. (Aaltonen ym. 2003, 148-149.)

Hyva intiimialueiden hygienia on nuorelle valttamatonta etenkin kuukautisten aikana
(Storvik-Sydanmaa ym. 2012, 73). Ulkoiset sukupuolielimet tulisi pesta paivittdin haa-
lealla vedelld, ilman saippuaa, lisdksi alushousut tulisi vaihtaa paivittdin (Eskola &
Hytdnen 2002, 288). Kuukautisten aikana tulisi muistaa kuukautissuojien saannolli-
nen vaihtaminen. Kuukautissiteet olisi hyva vaihtaa vahintaan neljan tunnin valein, ja
tamponi vahintaan viiden tunnin valein (Storvik-Syddanmaa ym. 2012, 73; Vaestoliitto
2012). Tulehdusvaaraa valttaakseen yolla olisi parempi kayttda siteitd tamponien

sijasta (Vaestoliitto 2012).

2.2.2 Terveysliikunta

Terveysliikunta tarkoittaa sellaista fyysista aktiivisuutta, joka tehokkaasti ja turvalli-
sesti parantaa terveyskuntoa tai yllapitaa jo valmiiksi hyvaa terveyskuntoa. Hyva ter-
veyskunto sisaltaa hyvan kestavyyden, liikkeiden hallinnan ja tasapainon, lihasvoi-
man, lihaskestavyyden ja nivelten liikkkuvuuden ja luun vahvuuden seka sopivan pai-
non ja vyotaron ymparyksen. Lisdksi yleisesti hyva terveys, kuten vastustuskyky infek-
tioita vastaan, on osa hyvaa terveyskuntoa. (Fogelholm, Kannus, Kukkonen-Harjula,

Luoto, Nupponen, Oja, Parkkari, Paronen, Suni & Vuori 2005, 77-78.)

Terveysliikunta voidaan jakaa perusliikuntaan seka tasmaliikuntaan. Perusliikunta on
liikuntaa, jonka pdatavoitteena ei usein ole liikkkuminen, vaan jokin muu toiminto.

Perusliikuntaa on muun muassa fyysisesti raskaat kotityot, kavely kouluun tai tyopai-
kalle tai lasten leikki. Perusliikuntaa suositellaan harrastettavan paivittain ja viikossa

vahintdan 3-4 tuntia. Tasmaliikunta on liikuntaa, jossa keskitytdaan tarkemmin tietyn
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terveyskuntoa yllapitavan osa-alueen harjoittamiseen, kuten hengitys- ja verenkier-

toelimistoon tai lihasvoiman harjoittamiseen. (Fogelholm ym. 2005, 77-78.)

13-18-vuotiaiden nuorten pdivittdinen liikuntasuositus on vahintaan 1-1 % tuntia
paivassa (Nuori Suomi 2008, 19). Pdivan liikunta-annoksen voi jakaa pienempiin osiin,
ja harrastaa liikuntaa vahintaan 10 minuuttia kerrallaan (Fogelholm ym. 2005, 159).
Paivittdiseen liikkuntaan tulisi kuulua rasittavaa liikuntaa, jolloin hengastyy ja sydamen
syke huomattavasti nousee (Nuori Suomi 2008, 20). Lisaksi tulisi harrastaa lihaksia ja
luustoa vahvistavaa liikuntaa vahintdaan kolmena paivana viikossa, seka kestavyytta
parantavaa urheilua (Fogelholm ym. 2005, 170; Nuori Suomi 2008, 22). Lihaskuntoa
vahvistavaa lilkuntaa on muun muassa erilaiset kuntopiiri- ja kuntosaliharjoittelut,
jumppa ja aerobic. Luustoa vahvistaa taas liikunta, joka sisaltda hyppyja ja nopeita
suunnanmuutoksia. (Nuori Suomi 2008, 22—-23.) Kestavyysharjoitteluun sopivia lajeja
ovat esimerkiksi pyoraily, kavely, uinti tai hiihto, ja niita olisi hyva harrastaa kerral-
laan vdhintdan 15—30 minuuttia kohtalaisen kuormittavalla vauhdilla (Fogelholm ym.
2005, 170). Liikunnan olisi tarkeaa olla monipuolista, jotta nuoren fyysiset ominai-
suudet kehittyisivat tasapainoisesti, ja liikuntaa kohtaan sailyisi mielenkiinto (Nuori

Suomi 2008, 22-23).

Lilkunta parantaa nuorten fyysista kuntoa, ehkaisee sydan- ja verisuonisairauksien
riskitekijoiden syntymistd, vahvistaa luustoa seka vahentdaa masennuksen ja ahdis-
tuksen oireita (Kantomaa, Tammelin, Ebeling & Taanila 2010, 31). Aktiivinen liikun-
nan harrastaminen on myos yhteydessa alhaisempiin stressitasoihin (Nuori Suomi
2008, 79). Liikunnan avulla voidaan vaikuttaa muun muassa masennukseen liittyviin
puutteellisiin mina- ja kehonkuvaan seka heikentyneeseen itsetuntoon ja sen avulla
voidaan myos lievittaa jannitystiloja. Liikuntaharrastus voi tarjota paikan ja tilan sosi-
aaliselle kanssakaymiselle, mika osaltaan vaikuttaa positiivisesti nuoren mielenter-

veyteen. (Kantomaa ym. 2010, 35-36.)
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Liikuntaa harrastavilla nuorilla on todettu olevan vahemman tarkkavaisuusongelmia
kuin vahan liikkuvilla nuorilla, ja heidan koulumenestyksensa on yleensa parempaa
kuin nuorilla, jotka liikkuvat vahan. Tama voi selittya silld, etta liikunnan on todettu
lisddvan aivojen verenkierron tehokkuutta, vaikuttaen ndin positiivisesti myos vireys-
tilaan, tarkkaavuuteen ja keskittymiskykyyn. Liikunta parantaa myds muistia. Liikunta
voi tukea nuoren persoonallisuuden ja terveen itsetunnon kehittymista, mika itses-

sadn parantaa mahdollisuuksia parjata koulussa. (Kantomaa ym. 2010, 35-36.)

Lapsena aloitettu liikunta ennustaa liikkunnan harrastamista myds aikuisuudessa, jol-
loin lilkunnalla on tarkea merkitys monien sairauksien, kuten sydan- ja verisuonitau-
tien, tyypin 2 diabeteksen, keuhkosairauksien, tuki- ja liikkuntaelinten sairauksien seka
mielenterveysongelmien ehkaisyssa (Fogelholm ym. 2005, 167; Kdypa hoito -suositus
2010. Liikunta). Siksi olisi tarkeda panostaa jo aikaisessa kehitysvaiheessa liikkunnan
harrastamiseen, ja pyrkia [6ytamaan nuorille mielekkaita ja monipuolisia tapoja to-

teuttaa lilkkkumista.

2.2.3 Ravitsemus

Oikeanlainen ravitsemus on tarkeaa yli- ja alipainon seka sairauksien ehkaisyssa. Ny-
kyaan painonhallinnalle haasteena on erilaisten suolaisten ja makeiden vialipalojen
helppo saatavuus, kiireinen elama ja vahainen fyysinen kuormittavuus. Lihavuus on
lisddntynyt seka aikuisten etta lasten ja nuorten keskuudessa (Suomalaiset ravitse-
mussuositukset 2005, 9). Koska ruokailutottumukset muodostuvat jo varhaisessa
lapsuudessa, on vanhempien esimerkillad suuri vaikutus lasten ja nuorten ruokailuva-
lintoihin ja ndin ollen myods lihavuuden syntymiseen (Vaarno, Leppala, Niinikoski,

Aromaa & Lagstrom 2010, 3884).
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Ihminen tarvitsee energiaa lammaontuotantoon, perusaineenvaihduntaan ja liikkumi-
seen. Suurin osa energiasta menee perusaineenvaihduntaan, jolla tarkoitetaan valt-
tamattomien elintoimintojen tarvitsemaa energiaa levossa. (Suomalaiset ravitsemus-
suositukset 2005, 10.) Energiantarpeeseen vaikuttavat muun muassa henkilén paino,
pituus ja fyysisen aktiivisuuden maara (Heinonen 2011). Ravinnosta saatavan energi-
an maaran pitaisi olla energian kulutuksen kanssa tasapainossa, jotta normaalipaino
pysyisi ylla. Yksiloiden energiantarpeesta ei voida kuitenkaan antaa yleisia suosituk-
sia, koska ihmisilla on suurta keskindista vaihtelua perusaineenvaihdunnassa, kehon
koostumuksessa ja fyysisessa aktiivisuudessa. (Suomalaiset ravitsemussuositukset

2005, 10.)

Murrosidssa nopea kasvu edellyttda suurempaa energiamaaraa kuin mita aikuisen
tarve on, ja siksi riittavasta ravitsemuksesta on huolehdittava. Jotta murrosikaisen
luusto kasvaisi ja vahvistuisi normaalisti, riittdavaan kalsiumin ja D-vitamiinin saantiin
on kiinnitettava huomiota. Pdivassa kolme lasillista maitoa ja muutama juustoviipale
turvaa riittavan kalsiumin saannin. Jos maitotuotteiden kaytto on tata vahaisempaa,
on syyta kayttaa kalsium- ja D-vitamiinivalmisteita. Tytdilla kuukautisten alkaminen
lisdad raudan tarvetta, ja siksi murrosikaisen tyton olisi hyva syoda ateriallaan lihaa ja

taysjyvaviljatuotteita. (Arffman, Partanen, Peltonen & Sinisalo 2009, 95.)

Murrosian lopulla pituuskasvu loppuu, ja ndin ollen myds energiantarve pienenee.
Jotta nuorelle ei syntyisi ylipainoa, on ateriakokoja pienennettdva. Nuoruusika on
vaikea ikd myos ravitsemuksen puolesta. Koska nuoret haluavat ja saavat paattaa
entistd enemman asioistaan itse, niin he saattavat usein tukeutua ravitsemuksessaan
hyvin epaterveellisiin vaihtoehtoihin, kuten pikaruokiin seka suolaisiin ja makeisiin
naposteltaviin. Myos nuorten lisdantynyt yhdessaolo kavereiden kanssa saattaa ai-
heuttaa sen, ettd ruoka-ajat kotona jadvat valiin, ja kavereiden kanssa nautitaan epa-
terveellisia valipaloja. Nuorta olisikin hyva kannustaa sydomaan herkkuja kohtuudella
ja sydmaan saannollisesti normaalia ruokaa. (Arffman, Partanen, Peltonen & Sinisalo

2009, 94-95.)
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Hyva ruoka sisaltda runsaasti vitamiineja ja kivenndisaineita, se on maukasta ja sisal-
taa taysjyvaviljavalmisteita, kasviksia, hedelmia, marjoja seka perunaa. Siihen kuuluu
lisdksi rasvattomia tai vaharasvaisia maitovalmisteita, kalaa seka vaharasvaista lihaa
ja kananmunia. Rasvoina hyvia ovat kasvidljyt ja kasvirasvalevitteet. (Suomalaiset

ravitsemussuositukset 2005, 35.)

Hyva tapa jasentda terveellista ateriaa on lautasmalli. Puolet lautasesta sisaltaa kas-
viksia, % lautasellisesta sisaltaa hiilihydraattipitoista ruokaa, kuten perunaa, pastaa
tai riisid ja viimeinen % lautasellista sisaltaa proteiineja; lihaa, kalaa tai vaihtoehtoi-
sesti kasvisruokaa, joka sisaltda palkokasveja, siemenia tai pahkino6ita. Lisaksi ateri-
aan kuuluu leipa kasvisrasvalevitteelld ja ruokajuoma, jonka olisi hyva olla rasvatonta
maitoa, piimaa tai vetta. Jalkiruoaksi sopivat marjat tai hedelmat. (Suomalaiset ravit-

semussuositukset 2005, 35.)

Sokeria sisaltavien makeisten ja leivonnaisten sydminen pitdisi rajoittaa aterioiden ja
valipalojen yhteyteen, jotta valtytadan hampaiden reikiintymiselta. Sokeri sisaltaa ve-
rensokeria nopeasti kohottavaa hiilihydraattia, eika juuri muita ravintoaineita. Paljon
sokeria sisdltavien elintarvikkeiden, kuten virvoitusjuomien, makeisten ja leivonnais-
ten jatkuvaa kayttoa tulisikin valttaa. (Suomalaiset ravitsemussuositukset 2005, 38.)
Kuitenkin ylenmaaraisen makeiden leivosten ja suklaan nauttimisen rajoittamisen
syyna on ldhinna niiden sisdltama runsas rasvamaara, ei niinkdan niiden sokeripitoi-
suus. Rasvan energiapitoisuus on yli puolet enemman sokerin sisaltamasta energiapi-
toisuudesta, ja painonhallinnan suhteen taydellinen sokerin valttaminen ei siis ole

olennaista. (Mustajoki & Leino 2004, 53.)

Saannollinen ateriarytmi vahentada ylimaaraista napostelua, ehkaisee hampaiden
reikiintymista ja auttaa painonhallinnassa. Saannéllinen ateriarytmi vaikuttaa myos
positiivisesti veren rasva-arvoihin. Koska etenkdan lapset eivat pysty sydmaan suuria

annoksia yhdelld kertaa, heidan ravinnonsaantinsa olisi hyva jakaa tasaisesti eri ate-
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rioille, ja turvata tasainen ja tarpeeksi sdannollinen ravitsemus valipaloilla. Sdannolli-
seen ateriarytmiin olisi hyva tottua jo lapsena, silla nuorena opitut tavat takaavat
tasapainoisemman ja kohtuullisen syémisen myos aikuisidssa. (Suomalaiset ravitse-

mussuositukset 2005, 39.)

3 NUOREN TERVEYDEN EDISTAMISEN HAASTEENA
MOTIVAATIO

Varhaisessa nuoruudessa nuoren toiminnallisia valintoja ohjaa enemman nautinnon
tavoittelu, mutta kypsyessdaan nuori muodostaa omaa arvomaailmaansa, ja alkaa
tehda pidemmalle kantautuvia toiminnallisia ratkaisuja sen pohjalta. Monesti arvo-
maailman muodostus voi olla kamppailua nuorelle siind mielessa, etta han liikkkuu
idealististen arvojensa ja elamansa realiteettien valilla. (Kielhofner 2008, 131-132.)
Nopeasti mielihyvaan tahtaavat toiminnalliset valinnat eivat usein ole niita, joilla

nuori saavuttaa terveytta, saati elamantapamuutosta.

Projektimme haaste oli se, miten saada elamantapamuutos kdaytannossa tapahtu-
maan nuoren elamadassa. Miten nuoren saa sitoutumaan omien eldamantapojensa ter-
veellisemmiksi muuttamiseen? Toimintatapojen ja elamantapatottumusten muutta-
miseen tarvitaan aina ylimaaraista energiaa ja sitoutumista, ja motivaatio on se voi-
ma, joka saa prosessin liikkeelle (Turku 2007, 42). Tasta syysta tarkastelemme osana
nuoren terveyden edistamista motivaatiota ja sen herdattamista. Koska projektin nuo-
rella oli masennusta ja sen mukanaan tuomaa motivaation puutetta, uusiin toiminta-

tapoihin sitouttaminen oli siitdkin syysta haasteellinen tehtava.
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3.1 Motivaatio Inhimillisen toiminnan mallin mukaan

Kaiken muutoksen aikaansaa ihmisen toimintaan sitoutuminen. Se, mihin toimintoi-
hin ihminen sitoutuu, maaraytyy hanen tahdon, tottumusten ja suorituskyvyn pohjal-
ta. Ymparistolla on my6s vaikutusta siihen; se voi mahdollistaa tai rajoittaa henkildn

toimintaan sitoutumista. (Kielhofner 2008, 171.)

Opinndytetydssamme motivaatio (motivation) maaritelldan Inhimillisen toiminnan
mallin mukaisesti. Inhimillisen toiminnan malli on yhdysvaltalaisen toimintaterapian
professorin Gary Kielhofnerin kehittama inhimillista kayttaytymista kuvaava malli.
Malli selittdaa toimintaan motivoitumista, toiminnassa suoriutumista ja toiminnallisen
kayttaytymisen jasentymista. Inhimillisen toiminnan mallin mukaan ihminen on ko-
konaisuus, jossa vaikuttavat yhdessa kolme osaa: tahto (volition), tottumus (habitu-
ation) ja suorituskyky (performance capacity). (Forsyth & Parkinson 2008, 7; Intro-
duction to MOHO n.d.)

Inhimillisen toiminnan mallissa tahto kuvaa toimintaan motivoitumista, joten tarkas-
telemme sitd tarkemmin. Tahdolla on laaja vaikutus ihmisen toimintaan ja siten ela-
maan. Se varittaa sitd, miten ihmiset nakevat maailmaa ja sen mahdollisuuksia, seka
haasteita. Tahto ohjaa tekemista ja toiminnallisia valintoja. Se maarittdaa kokemuk-
semme tekemisistdmme, ja sen, mita ajattelemme teoista jalkeenpdin. Valinnat
muokkaavat ihmisten jokapaivaista elamaa ja vaikuttavat siten heidan eldmansa
suuntaan. Nama valinnat muodostuvat kaikkien tahdon osa-alueiden yhdistelmana.
Voidaan sanoa, etta valinnat muokkautuvat henkilon mielenkiintojen (interests), ar-
vojen (values) ja henkilokohtaisen vaikuttamisen (personal causation) pohjalta. Tahto
on dynaaminen prosessi; kehd, joka sisaltdaa tulevan toiminnan ennakoinnin, siihen
liittyvien valintojen tekemisen, kokemuksen tekemisesta ja tulkinnan tapahtuneesta.

(Kielhofner 2008, 46—-47.)
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Ajatukset ja tunteet patevyydestd, nautinnosta ja arvoista ovat aina yhteen nivottuja.
Ihmiset haluavat olla patevia tehdessdan niita asioita, joita arvostavat. Heilld on ta-
pana pitaa nautinnollisina niita asioita, joissa he ovat hyvia, ja olla pitamatta niista
asioista, jotka ylikuormittavat heita. He tuntevat olonsa huonoksi, kun eivat voi tehda

asioita, joita pitdvat suuressa arvossa. (Kielhofner 2008, 35.)

Ihmisen tahdosta nouseva motivaatio toimintaan ja toimintatapojen muuttamiseen
oli olennainen osa sita viitekehysta, jonka kautta tarkastelimme projektimme nuorta.
Ymmartadksemme nuoren motivoitumisen haastetta, yritimme tehda havaintoja
nuoren tahdosta sen osa-alueiden kautta. Seuraavassa tarkastellaan tahdon osa-

alueita tarkemmin.

Henkilokohtainen vaikuttaminen

Henkild, joka tuntee olevansa kyvykas ja tehokas etsii mahdollisuuksia, korjaa suoriu-
tumistaan palautteen perusteella ja tekee sinnikkadasti tyota tavoitteidensa saavut-
tamiseksi. |hminen, joka tuntee itsensa kyvyttémaksi ja tehottomaksi valttelee mah-
dollisuuksia seka palautetta, ja hdanelld on vaikeuksia pysya sinnikkdana. Taten se,
mita ihminen ajattelee omasta tehokkuudestaan ja kyvyistdan vaikuttaa hanen moti-

vaatioonsa tehda asioita. (Kielhofner 2008, 36.)

Henkilokohtainen vaikuttaminen viittaa henkilon nakemykseen omasta itsestaan,
tarkalleen ottaen ndakemykseen omista kyvyistaan ja tehokkuudestaan. Henkilon
tunne omista kyvyistdaan (sense of personal capacity) on tietoisuutta omista kyvyista:
onko minulla kykyja tehda elamasta sellaista kuin sen haluan olevan? Omien kykyjen
arvion lisaksi tarkeda on myos arvio siitd, miten tehokkaasti pystyy tavoittelemaan
haluamiaan asioita (mina-pystyvyys, self-efficacy). Mina-pystyvyys tarkoittaa henki-
[6n uskomuksia siitd, voiko han kayttaa kykyjaan vaikuttaakseen asioiden kulkuun tai
elamantilanteisiin. Ndama uskomukset ovat voimakkaita motivaattoreita. Arvio omista

kyvyistddn ja mina-pystyvyydesta vaikuttaa toimintaan. Henkild, joka liioittelee rajoi-
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tuksiaan, saattaa turhaan rajoittaa tekemisiaan. Kun taas han, joka yliarvioi kykyjaan,
saattaa tehda valintoja, jotka johtavat suorituksen epdonnistumiseen. (Baron, Kiel-
hofner, lyenger, Goldhammer & Wolenski 2007, 19; Forsyth & Parkinson 2008, 8;
Kielhofner 2008, 36—39.)

Arvot

Arvot sitovat ihmiset elamantapoihinsa ja antavat niille merkitysta. Arvot viittaavat
sithen, mita henkilo pitaa tekemisen arvoisena, miten hanen pitaisi omien uskomus-
tensa mukaan suoriutua, ja mitd paamaaria ja haaveita hanelld on. Arvot sitovat ja
motivoivat yksilon toimintaan. Arvot herdttavat voimakkaita tunteita siita, millaista
oman elaman tulisi olla ja miten tulisi kayttdytya. (Forsyth & Parkinson 2008, 8; Kiel-

hofner 2008, 39- 41.)

Arvot vaikuttavat siihen, kuinka yksilo kokee omat heikkoutensa. Ristiriita henkilén
kykyjen ja arvojen valilla voi alentaa hanen itsearvostustaan. Jos henkilolla ei ole ar-
vostamaansa tulevaisuuden tavoitetta, jota kohti kulkea, henkil6 voi kyseenalaistaa
elamisen arvon, [6ytaa itsensa joutuneena ulkopuoliseksi tai olevan vailla tarkoitusta.

(Kielhofner 2008, 41.)

Mielenkiinnon kohteet

Mielenkiinnon kohteet ovat asioita, joita henkil6 kokee mielekkaiksi tehda, joista han
nauttii, ja joiden tekemiseen han motivoituu. Toiminnan tuottama mielihyva vaihte-
lee pienten pdivittdisten rituaalien tuottamasta yksinkertaista tyydytyksesta voimak-
kaaseen nautintoon, joka nousee, kun henkil6 tavoittelee jotakin intohimojensa joh-
dattelemana. Mielihyvaa voivat tuottaa esimerkiksi fyysinen ponnistelu, tiettyjen
materiaalien tai esineiden kasittely, alyllisen haasteen selvittdminen, estetiikka, mie-

luisan tuotoksen luominen ja yhteenkuuluvuuden tunne. (Kielhofner 2008, 42—44.)
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Pdivittaiset huvit, mukavuudet ja mielihyvat elavoittavat yksilon olemassaoloa ja aut-
tavat energian ja mielialan yllapitamisessa. Erilaiset vammat ja heikkoudet, esimer-
kiksi masennus, voivat olla uhka toiminnan tuottamalle mielihyvalle ja voivat estaa
sen syntymisen kokonaan. Talléin toiminnat, jotka ennen tuottivat yksilélle mielihy-

vaa, eivat tunnu enda yhta miellyttavilta. (Kielhofner 2008, 44-45.)

Ymmartadksemme nuoren motivoitumisen haastetta edella esitetyt tahdon kolme
osa-aluetta palvelivat tarkastelunakokulmina projektin nuoren suhteen. Pohjautuen
olettamukseen siitd, miten varhaisnuoruudessa nuoren mielenkiinnot ohjaavat toi-
minnallisia valintoja vahvemmin kuin nuoren arvomaailma (Kielhofner 2008, 131-
132), halusimme valita projektiin toimintoja nuoren mielenkiintojen mukaan. Ha-
lusimme kuitenkin yritda projektissamme tukea myds nuoren arvomaailman pohjalta
tapahtuvaa motivoitumista keskustelemalla arvoista ja antamalla nuorelle alkuun
tehtdvan, jossa han joutuisi pohtimaan sitd, mitd han haluaa saavuttaa. Tukeaksem-
me nuoren motivaatiota henkil6kohtaisen vaikuttamisen nakdkulmasta suunnitte-
limme toimivamme siten, ettd pyrimme tukemaan nuoren mina-pystyvyytta roh-
kaisemalla ja kannustamalla hanta, jolloin han pysyisi sinnikkdanpana tavoitteidensa
saavuttamisessa. Myos valittamalla nuorelle objektiivisesti realistisia kuvia omista
kyvyistddan han todennakoisemmin osaisi kayttaa niita suorituksissaan tarkoituksen-

mukaisemmin ja tehokkaammin tavoitteen saavuttamiseksi.

3.2 Motivaation herattamisprosessi

Muutos ihmisen toimintatavoissa tapahtuu tavallisesti tutkimisen, patevyyden ja
saavuttamisen muodostamalla jatkumolla (Kielhofner 2008, 127). Koska muutospro-
sessi alkaa ja kehittyy henkilon motivaation ja valintojen kautta, motivaation herat-
taminen vaikeasti motivoituvassa henkildssa on tarkeaa muutoksen aikaansaamisek-

si. (De las Heras, Kielhofner & Llerena 2003, 29.)
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Motivaation herdttamisprosessi on suunniteltu vahvistamaan henkilon motivaatiota
toimintaan sitoutumisessa. Sita kdaytetdaan henkildille, jotka ovat taidoiltaan, kyvyil-
taan, sairauksiltaan ja heikkouksiltaan erilaisia, ja joita yhdistaa alentunut motivaatio
toimia. Motivaation herattamisprosessin kdytt6a masennusta sairastavien motivaati-
on kasvattamiseen on tutkittu, ja siitd on saatu alustavaa positiivista ndyttoa. (De las

Heras ym. 2003, 29; Pepin, Guerette, Lefebvre & Jacgues 2012.)

Motivaation herattamisprosessi perustuu tahdon kehittymisen muodostamaan luon-
nolliseen jatkumoon, jossa kehitys tapahtuu tasolta toiselle. Tahdon kehittymisen
jatkumo jakautuu kolmeen tasoon: tutkimisen tasoon (exploration module), pate-
vyyden tasoon (competency module) ja saavuttamisen tasoon (achievement modu-
le). Motivaation herattamisprosessin jokaisella tasolla on omat tehtadvansa ja tavoit-

teensa. (De las Heras ym. 2003, 19, 29.)

Saavuttaminen
Itsenaisyys

pétems Uusien haasteiden
kohtaaminen

Tutkiminen

Kasvava mina-pystyvyyden tunne

KUVIO 1. Motivaation herdttamisprosessin tasot ja niiden tehtéavat (De las Heras ym. 2003,

30.)
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Ihmisen tahdon kehittyminen, ja sen myéta muutoksen eteneminen toimivat yhtena
viitekehyksena opinndytetydmme projektin toteutuksessa. Motivaation herattamis-
prosessi antaa nakodkulman ihmisen tahdosta nousevan motivaation tukemiseksi, ja
se antaa hyodyllisia elementteja kaytantdon, joilla tukea nuoren tahdon kehittymista.

Seuraavassa tarkastellaan tahdon kehittymisen tasoja [ahemmin.

Tutkiminen

Tutkimiskayttaytyminen on muutoksen ensimmainen taso, jolla henkild kokeilee uu-
sia asioita ja tdman seurauksena oppii omista kyvyistdaan, mieltymyksistaan ja arvois-
taan. Tutkiminen tuottaa ymmarrysta siita, kuinka hyvin yksild suoriutuu toiminnasta,
kuinka nautittavaa toiminta on, ja minkalaisen merkityksen toiminta voi saada yksilon

eldmaéssa. (De las Heras ym. 2003, 19; Kielhofner 2008, 127.)

Motivaation herattamisprosessin ensimmadinen taso, tutkimisen taso, keskittyy toi-
minnasta nousevan nautinnon tunteen kehittymiseen ja toimintaan sitoutumiseen
sen itsensa vuoksi. Toiminnan kautta ei pyrita tayttamaan joitakin muita tarpeita.
Tutkimisen tulisi aina olla positiivinen kokemus yksil6lle, ja sen padpaino tulisi olla

prosessissa eika sen tuloksissa. (De las Heras ym. 2003, 19.)

Tutkimisen kontekstin tulisi sisdltda seuraavat elementit: vapaus epdaonnistua, mieli-
hyva (enjoument or pleasure) havaitseminen, valinta ja aikarajojen puuttuminen.
Epdonnistumisen vapaus (absolution of failure) on tutkimisen kontekstin tarkein ulot-
tuvuus, joka edustaa yksilolle loputonta mahdollisuutta kokeilla niin, etta kaikki lop-
putulokset ovat tasavertaisen hyvaksyttyja osallistumisen muotoja. Havaitseminen
(discover) on osa itsearvioinnin prosessia, jota tapahtuu yksilon ollessa vuorovaiku-
tuksessa fyysisen tai sosiaalisen ymparistonsa kanssa. Tutkimisen konteksti tarjoaa
valintojen tekemisen mahdollisuuden (choice), jotta yksil6 voi tehda paatoksia siita,

mika on hanelle tarkeaa ja arvokasta. Aikarajojen puuttuminen (the absence of time
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limits) tarkoittaa tutkimisen kontekstissa sitd, etta tutkiminen jatkuu lapi koko muu-

tosprosessin. (De las Heras ym. 2003, 19-20.)

Patevyys

Patevyys on muutoksen taso, jolla yksilé alkaa vakiinnuttaa tutkimalla I6ytamidan
uusia toimintatapoja. Talla muutoksen tasolla yksilo yrittaa olla riittava tilanteen vaa-
timuksiin, ja pyrkii tdhan joko kehittamallad itsedan tai mukauttamalla ymparistodan.
Patevyyteen pyrkimisen prosessi kehittda uusia taitoja ja jalostaa vanhoja taitoja.
Taidot jarjestaytyvat tottumuksiksi, jotka tukevat toiminnallista suoriutumista. Yksi-
[6n pyrkimys jarjestaa suorituksensa patevan kayttaytymisen rutiineiksi syventaa

hanet muutosprosessiin. (De las Heras ym. 2003, 21-22; Kielhofner 2008, 127.)

Patevyystasolla otetaan kayttoon suorituksen ulkoiset vaatimukset. Interventio voi
tassa vaiheessa keskittya siihen onko henkildlla kykya sailyttaa sopiva roolisuoritus,
sopivat tottumukset ja tavat, sekd onko henkil6lla realistisia ja asianmukaisia tavoit-

teita. (De las Heras ym. 2003, 22.)

Saavuttaminen

Saavuttaminen on muutoksen taso, jossa henkil6lla on riittavat taidot ja tottumukset,
jotka mahdollistavat hdanen tayden osallistumisen uusiin toimintoihin. Talla muutok-
sen tasolla yksilo sopeuttaa saavutetun muutoksen koko elamaansa, ja hanen toi-
minnallinen identiteettinsd muotoutuu sen pohjalta uudelleen. (De las Heras ym.

2003, 22; Kielhofner 2008, 127-128.)

Itsesta huoltapitdmisen projektin suhteen halusimme kayttda motivaation heratta-

misprosessia tukeaksemme nuoren motivaatiota. Paatimme hyddyntaa projektissa
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tutkimisen tason elementteja. Patevyyden ja saavuttamisen tasoille emme odotta-

neet projektin nuoren vield etenevan viiden viikon mittaisen interventiomme aikana.

3.3 Muutoksen tukeminen

Avatut viitekehykset: Motivaatio Inhimillisen toiminnan mukaan ja Motivaation he-
rattamisprosessi, toivat projektiimme nakékulman, josta lahtien tarkastelimme pro-
jektimme nuorta ja hdanen motivaatiotaan, sekd motivaation kehittymista. Naiden
teoreettisten mallien lisdksi tarvitsimme vielad konkreettisempia ohjeita siihen, miten
tuemme parhaalla mahdollisella tavalla nuorta muuttamaan omia eldamantapojaan
terveellisemmiksi. Tarvitsimme ohjeita siihen, milla tavalla meidan tulisi ohjaajina
kayttaytya, jotta tuemme toiminnallamme ja vuorovaikutuksellamme nuoren ela-
mantapamuutoksen etenemista ja hdnen motivaatiotaan muutokseen. Tarvitsimme
strategioita, joilla vaikuttaa nuoren toimintaan, tunteisiin ja ajatteluun siten, etta

toivottu muutos etenee (Kielhofner 2008, 185).

3.3.1 Ohjaajan rooli ja motivaation tukeminen

Muutoksen tukemisessa kaytetddan valmentavaa ohjaustyylia ja siind pyritaan hyo-
dyntdmaan vuorovaikutuksellisia keinoja. Tavoitteena on luoda luottamuksellinen
suhde ohjattavaan niin, etta asioista voidaan puhua niiden oikeilla nimilld ja ohjatta-
van omaa elamaa peilaten. Tavoite on myos raataloida ohjaus ohjattavan elamaan ja
elintapoihin sopivaksi, ja toimia asiakaslahtoisesti yhteistydssa ohjattavan kanssa.

(Kielhofner 2008, 185; Turku 2007, 5-19.)
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Uusien eldamadntapojen oppiminen on pitka oppimisprosessi, johon ohjaaja voi omalla
toiminnallaan merkittavasti vaikuttaa. Ohjaajan rooli olisi hyva muuttaa tiedon jaka-
jasta oppimisen mahdollistajaksi, eli oppimista tukevan tilanteen jarjestajaksi. Muu-
toksen tukemisessa on tarkeda myos tukea ohjattavan voimaantumista (empower-
ment). Voimaantumisen ndakdkulmasta ohjattava kokee parhaassa tapauksessa ela-
mantapamuutoksen mahdollisuutena vaikuttaa terveydentilaansa, ja motivoitumi-
seen tahdataan silloin mahdollisuuden, ei pakon kautta. Vuorovaikutuksessa koros-
tuvat kunnioitus ja hyvaksytyksi tuleminen, turvallinen ja luottamuksellinen ilmapiiri,
seka ohjattavan kokema arvostus. Rohkaiseminen ja valmentaminen tukee tekijan

tahtoa. (Kielhofner 2008, 193; Turku 2007, 16-21.)

Ohjaaja neuvoo ohjattavaa tavoitteisiin ja strategioihin liittyen. Ohjaaja antaa perus-
teet sille, miksi ohjattavan tulisi noudattaa naita neuvoja, esimerkiksi silloin kun oh-
jattavan on vaikea sitoutua pitkan aikavalin tavoitteeseen tai elamanmuutokseen.
Neuvoakseen tehokkaasti ohjaajan on ymmarrettava ohjattavan tahtoa. Ohjattava
muuttaa tai on muuttamatta mieltddn omaehtoisesti ohjaajan tarjoamasta tiedosta

ja suosituksista huolimatta. (Kielhofner 2008, 189-190.)

Pakottavan ja painostavan vuorovaikutuksen on todettu johtavan vahiten omaehtoi-
seen muutoskadyttaytymiseen, neutraalimpi ldhestymistapa sen sijaan sitouttaa te-
hokkaammin. Vuorovaikutus muutoksen tekijan kanssa tulisi olla sellaista, etta se
tukee toimintaan sitoutumista ja johtaa toivottua muutosta. Motivaatio on sisasyn-
tyinen prosessi, ja sita ei voi synnyttaa toisen puolesta, mutta ohjaaja voi motivaati-
on herattamiseksi saataa ohjaustilanteen puitteet mahdollisimman optimaalisiksi
ohjattavan nakokulmasta. Ohjattavan usko omiin kykyihinsa ja mahdollisuuksiinsa

synnyttda sisdistd motivaatiota. (Kielhofner 2008, 36, 185; Turku 2007, 34-36.)

Elamantapamuutoksiin sitoutuminen edellyttda ennen kaikkea asenne- ja tunnetason

tyoskentelya. Ajatuksista ja totutuista tavoista luopuminen ei ole aina helppoa, mut-
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ta ellei henkil® ole valmis tunnistamaan niihin liittyvia ongelmiaan, eika ole valmis
nakemaan vaihtoehtoja, muutosta ei voi tapahtua. (Kielhofner 2008, 177; Turku
2007, 36.) Muutoksen edellyttamaan oppimismotivaatioon liittyy sisdinen ja ulkoinen
motivaatio. Kun henkild on sisdisesti motivoitunut, han tekee asioita, jotka kiinnosta-
vat hanta ja tuottavat tyydytysta ilman materiaalista palkintoa tai uhkaa seuraamuk-
sista. Sellainen oppimisymparist6, joka tarjoaa sopivankokoisia haasteita ja mahdolli-
suuden itsemaadraamiseen synnyttaa sisdistd motivaatiota. Sisdiset motivaatiot ja
kayttaytymisen syyt ovat kestoltaan yleensa pitkaaikaisempia, mikda omalta osaltaan
tukee elamantapamuutoksen pysyvyytta. Ulkoisesti motivoitunut toiminta on aina
valineellista. Sen tarkoituksena on jokin odotettavissa oleva seuraamus tai sen pois-
tuminen. Kdytannossa on varmasti melko harvinaista, ettd elamantapamuutoksiin
motivoitunut henkilo toimisi pelkasta tekemisen ilosta sisdisen motivaation innoit-
tamana. Tahan pyrkiminen ei ole ohjaajalle realistista, vaan ulkosyntyisestda motivaa-
tiostakin voi tulla sisasyntyisesti sdddeltya. Silloin valittu tavoite ja sen mukainen

toiminta tulee itselle tarkeéksi. (Turku 2007, 38.)

Muutostarve ei ole sama asia kuin muutosvalmius, eli se, onko henkil6 valmis teke-
maan asian hyvaksi jotain konkreettisella toiminnan tasolla. Puheen maara ja valmius
pyoritelld asioita verbaalisesti eivat anna yhta luotettavaa tietoa kuin, jota saadaan
ohjattavan omien itsearviointien kautta. Ohjattavan omat arviot ja kriteerit ovat tar-
keita paatoksenteon tueksi. Mutta motivaatio on pitkallinen prosessi, jonka aikana
sitoutumisen taso vaihtelee suuresti. Muutosvalmius on hyvin tilanne- ja aikasidon-
nainen tekija. Ohjaajalta vaaditaan alkuvaiheessa motivoivia haastattelutaitoja, joihin
kuuluu avoimet kysymykset, joilla rohkaistaan ohjattavaa kuvaamaan tilanteen taus-
tatekijoita, reflektoiva toisto, positiivinen palaute ja yhteenvetojen teko. (Turku

2007, 40-46.)
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3.3.2 Muutosvaihemalli ja valmentava elamantapaohjaus
muutosprosessin eri vaiheissa

Muutosvaihemalli on malli, joka kuvaa muutosta muutostarpeesta uusien toiminta-
tapojen omaksumiseen. Muutosvaihemallin prosessin vaiheisiin kuuluu esiharkinta-
vaihe, harkintavaihe, suunnitteluvaihe, toimintavaihe, yllapitovaihe ja repsahdusvai-

he. (Prochaska & DiClemente 2012; Turku 2007, 56.)

Harkintavaihetta edeltdd mallin mukaan esiharkintavaihe (precontemplation), jolloin
muutostarvetta ei joko havaita tai haluta myontaa itselle. Terveysongelman omakoh-
tainen myontaminen kuuluu olennaisena osana harkintavaiheen (contemplation)

kdynnistymiseen. Harkintavaiheessa ohjattava siis myontdaa muutoksen tarpeellisuu-
den jostakin itselleen tarkedksi kokemasta syystd, ja on halukas keskustelemaan siita

ohjaajan kanssa. (Prochaska & DiClemente 2012; Turku 2007, 56.)

Suunnitteluvaiheessa (determination) pohditaan eri vaihtoehtoja ja niiden sopivuutta
itselle, seka tehdaan tarvittavia valmisteluja. Toimintavaiheessa (action) siirrytdan
puheesta ja suunnittelusta toiminnan ja tekojen tasolle, ja harjoitellaan muutokseen
tarvittavia taitoja. Muutoksesta alkaa tulla positiivisia seka negatiivisia kokemuksia, ja
mallin mukaan riski taantumaan eli vanhaan paluuseen kasvaa. Muutos ei ehka tuo-
kaan mukanaan nopeasti kaikkia niita hyotyja, joiden varaan muutossuunnitelmassa
on laskettu. (Kielhofner 2008, 175-176; Prochaska & DiClemente 2012; Turku 2007,
57.)

Ylldpitovaiheessa (maintenance) kayttaytymisen muutos on kestanyt puolisen vuotta
ja enemmankin. Muutoksen tekija ei enda suhtaudu siihen valiaikaisena ilmiéna,
vaan alkaa hyvaksya sen osaksi pysyvia elamantapojaan. Selvaa on silti, etteivat |a-

heskaan kaikki muutoksen tekijat padse pysyvaan muutokseen asti. Tarvitaan ehka
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useampi yritys ja melko pitkakin ajanjakso, ennen kuin voidaan puhua pysyvyydesta
ja kestavasta muutoksesta. Tutkijat puhuvat elamantyylin epatasapainosta (lifestyle
imbalance), joka tarkoittaa jatkuvaa tasapainottelua sen suhteen, eldako niin kuin
”pitdisi” vai niin kuin “haluaisi”. Jos eldamantapojen muutosyritys perustuu ainoastaan
kasitykseen siitd, miten pitdisi eldaa, ja muutosyritys on jatkuvassa ristiriidassa sen
kanssa, miten oikeasti haluaisi elda, se on tuomittu epdonnistumaan pitkalla aikavalil-
la. Kayttaytymisen muutosta kuvaa silloin sinnittely ja muutoksen pakko, ei mahdol-
lisuus. Toisin sanoen, kun siitd mita pitaisi, tulee se mita haluaa, muutoksen pysyvyy-
delld on parempi ennuste. Ulkoisen motivaation (sen mita pitdisi tehda) tulisi siis in-
tegroitua osaksi omaa arvomaailmaa (siihen mitéd haluaa tehda). (Prochaska & Di-

Clemente 2012; Turku 2007, 59.)

Muutosvaihemallissa on merkittava osuus myds ns. repsahdusvaiheella. Oleellinen
o0sa muutosprosessia on repsahtaminen, joko véliaikaisesti (a lapse) tai pysyvasti (a
relapse). Repsahdus saattaa ajoittua heti alkuvaiheeseen, keskivaiheeseen ja/tai vas-
ta yllapitovaiheeseen, jolloin hyvasta yrityksesta ei tulekaan pysyvaluontoinen. Rep-
sahdusta ei siis pida tulkita epdonnistumiseksi, vaan normaaliksi osaksi prosessin
kehitysta kohti pysyvampaa muutosta. Repsahduksista tehtavat tulkinnat maarittele-
vat herkasti muutoksen tekijan onnistumisen mahdollisuuksia ja minapystyvyyden
tunnetta. “Tdssa se nahtiin, minusta ei ole mihinkaan..”, — ajattelun sijaan: "Tassa se
nahtiin, repsahdukset tosiaan kuuluvat muutosprosessiin, kuten ohjaajan kanssa en-
nakoitiin..” — ajattelu, vahvistaa ohjattavan mindkuvaa ja itsekontrollia. Repsahduksi-
en valttamisen sijaan juuri niitd voidaan pitda oikeina oppimisen ja harjoittelun paik-
koina tulevaisuutta ja muutoksen pysyvyytta ajatellen. Niista saatava informaatio
antaa ohjaukseen tarkeaa sisalt6a niista tilanteista, jotka ovat uuden toimintatavan
oppimisen paikkoja. (Kielhofner. 2008, 36; Prochaska & DiClemente 2012; Turku
2007, 60-61.)

Alkuvaiheen ohjauksessa padallimmainen viesti ohjattavalle tulisi olla se, ettei ohjaus-

keskustelussa tulla esittamaan mitaan vaatimuksia hanta kohtaan. Harkintavaiheen
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riittdvana ohjaustavoitteena voidaan pitaa luottamuksellisen ohjaussuhteen seka
tyoskentelyrauhan saavuttamista ilman muutosvaatimuksia tai hoputusta. Kun koko-
naistilanne on selvilla, paatosvastuuta jatko-ohjauksesta voidaan kokonaisarvion
pohjalta jakaa ohjattavallekin. Ja erityisesti itsendistymisen partaalla olevien nuorten
kohdalla on hyva antaa nuorelle paatdsvaltaa interventioon liittyen. (Kielhofner

2008, 131; Turku 2007, 65—66.)

Suunnitelman teossa perussdaanto on: mita konkreettisempi, sen parempi. Suunnitte-
luvaiheessa laaditut tavoitteet siis kirjataan arkisiksi toiminnan tason tavotteiksi, ett-
ei jaataisi pelkdastaan puheen tasolle. Esimerkiksi SMARTs-malli tarjoaa hyvan vaylan
tavoitteiden maarittelyyn. Tavoitteen tulee olla konkreettinen (Spesific), mitattava
(Measurable), ohjattavan itsensa valitsema ja paattama (Agreed), realistinen (Realis-
tic) ja aikaan sidottu (Time-spesific), seka tavoitteen asettamisessa on hyva huomioi-
da myos se, mista ohjattava saa tarvittaessa tukea (Support) tavoitteen saavuttami-

seksi. (Doran 1981, 35-36; Turku 2007, 69-70.)

Suunnitelman toteutusvaiheessa ohjattavalle alkaa pikkuhiljaa kertya kokemuksia
toiminnan muuttamisesta. Ndiden kokemuksien hydédyntdminen osana toimintavai-
heen arviointia on oppimisprosessin ohjaamisen ydinta. Tavoitteiden ja toiminta-
suunnitelman tarkentuminen, sekd mahdollinen uudelleen muokkaus saatujen ko-
kemusten pohjalta suuntaavat ohjattavaa edelleen oikeille jaljille muutoksen teossa.

(Turku 2007, 72-75.)

Elamantapamuutoksentekijan ollessa nuori ja mikali hanelld on lisdksi masennusta,
voidaan olettaa, ettd motivaatio ei aina kanna (Huttunen 2011; Kielhofner 2008, 132;
Pepin, Guerette, Lefebvre & Jacgues 2012). Muutosprosessissa tapahtuvien repsah-
duksien huomioon ottaminen hyvissa ajoin ennen suurempaa taantumista on perus-
teltua. Ohjauksessa ei ole kyse siitd, miten estetdan repsahdusten tuleminen, vaan

miten selvita repsahduksista huolimatta eteenpain, ja kenties niista jopa jotain oppi-
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en. Avainsana repsahdusvalmennuksessa onkin prosessiin kuuluvien taantumavai-
heiden normalisointi. Normalisoinnin avulla tehddan uudelleentulkinta repsahduk-
sesta ja repsahtajasta; hallinnan menetys ja epdonnistuminen tulkitaankin normaa-
liksi osaksi muutosprosessia ja merkiksi muutoksen toivotusta etenemisesta. Rep-
sahduksesta selvidminen ja muutoksesta kiinnipitdminen on aina onnistuminen si-
nansd, ja padpaino ohjauksessa on niiden keinojen opettamisessa, jotka auttavat
ohjattavaa padasemaan naiden vaikeaksi koettujen tilanteiden ja hetkien yli ilman
itseluottamuksen ja mindpystyvyyden tunteen menettamista. (Kielhofner 2008, 36;

Turku 2007, 72-75.)

Ohjauksen aikana ilmenevan vastarinnan selvittdminen on usein haasteellinen tehta-
va. Muutosvastarinnan tyostamisen voi kuitenkin liittda osaksi ohjausta. Vastarintaa
maariteltdessa on hyva muistaa, ettei kyse ole ohjattavan persoonallisuuden piirtees-
ta, vaan kokemuspohjaisesta reflektiosta ja tilannearviosta. Siina vaiheessa vauhtia
tai ristiriitaa herattavia kokemuksia on liikaa ja muutoksen tekijalla on tarvetta lyoda
jarrut pohjaan mukana pysyakseen. Tama on my0s tarkea viesti ohjaajalle. Ristiriidat
syntyvat ymmarrettavasti toisaalta halusta saavuttaa toivottu tavoite, ja toisaalta
haluttomuudesta nahda ylimaaraista vaivaa sen vuoksi. Ndiden sisdistd ambivalenssia
aiheuttavien tekijéiden tutkiminen on muutosvastarinnan kasittelya parhaimmillaan.
Vastarinnan ilmauksien taustalla saattaa olla myds ohjattavan itsemaaraamistunteen
horjuminen. Itsemadardamisen tunne onkin tarkea itsendistyvalle nuorelle (Kielhofner
2008, 131). Pakottamisen ja ndenndisen demokratian sijaan puhutaan autonomiaa
tukevasta ohjaustyylista, jossa ohjattavalle pyritddan antamaan todellista valtaa ja
vastuuta paatoksien teossa, ja kunnioitetaan taman paatdksia voimaannuttavan oh-

jausideologian mukaisesti. (Turku 2007, 80-82.)

Ohjauksen suunnitelmallinen jatkaminen tukee muutoksen pysyvyytta jatkossa. Tar-
keda on valittaa maltillisen etenemisvaihdin ja realististen suunnitelmien politiikkaa.

(Turku 2007, 78.)
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4 TERVEYDEN EDISTAMISEN PROJEKT]

Opinndytetyo sai alkunsa siten, ettd halusimme tehda moniammatillisen opinnayte-
tyon ja olimme molemmat kiinnostuneita nuorista ja heidan hyvinvointiinsa ja ter-
veyteensa liittyvista asioista. Paatimme hakeutua samaan harjoittelupaikkaan nuori-
sokotiin ja pyrkia toteuttamaan opinnaytetyo sinne ty6elamalahtdisesti. Pohdimme
sitd, minkalaisen opinnadytetyon terveydenhoitajaopiskelija ja toimintaterapeut-
tiopiskelija voivat tehda yhdessa, ja minkalainen opinnaytetyo palvelisi meidan mo-
lempien ammatillista kasvua seka nuorisokodin tarpeita. Prosessin aikana aiheeksi
muotoutui nuoren itsesta huoltapitaminen, ja paddyimme kohdentamaan opinnayte-
tyon toteutuksen yhdelle nuorisokodin nuorista projektin muodossa. Tukemalla nuo-

ren itsesta huoltapitamista pyrimme edistimaan myos nuoren terveytta.

Itsesta huoltapitamisen -projektin lopputuloksena odotettiin, ettd nuori itse aktivoi-
tuu ottamaan vastuuta itsensa huoltapitdmisesta ja sitoutuu toimintoihin, joita se
edellyttda. Toiveena oli, ettd projektin aikana seka sen jalkeen, nuori 6ytaa itselleen
sopivan tavan tai sopivia tapoja toteuttaa terveysliikuntaa, hanen ruokailutottumuk-
sensa muuttuvat terveellisemmiksi, ja han alkaa huolehtia enemman omasta hy-
gieniastaan. Tavoitteena oli, ettd nuoren terveydentila paranisi sekd henkisesti etta

fyysisesti itsesta huoltapitamisen -projektin aikana, seka edelleen sen jalkeen.
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4.1 Nuori projektin lahtotilanteessa

Opinnaytetyoprojektimme nuori oli murrosikdinen tyttd. Han asui nuorisokodissa ja
oli huostaan otettu. Hanelld oli taustallaan vaikeaa masennusta, ja kdytdssa mieliala-
l[adkitys. Masennuksen vaikutus nakyi nuoressa siind, etta hanella ei ollut saannoéllisia

harrastuksia, ja hanta piti patistaa myds muiden askareiden hoitamisessa.

Nuori oli kdyttaytymishairidinen, ja hanta oli vaikea lahestya. Nuoren kanssa oli haas-
teellista kommunikoida, silla han oli kdrkas suustaan ja hanen sanallinen vuorovaiku-
tuksensa oli hyvin aggressiivista, kirosanoja viljelevaa ja ajoittain epakunnioittavaa.
Nuori karsi ylipainosta ja epaterveellisista ruokailutottumuksista. Hanella oli monia
puutteita paivittdisen hygieniansa hoidossa. Han ei esimerkiksi ymmartanyt kayda
suihkussa, kun han oli hikoillut, hanen hampaidenpesunsa oli hyvin epasaannollista,
eikd han osannut huolehtia riittavasta kuukautishygieniasta. Nuoren toiminnasta
ilmeni se, ettd han ei jaksa pitaa itsestdan huolta. Aloittaessamme opinnadytetydmme
projektia, nuorella ei ollut minkdanlaista kasvojenpuhdistusainetta, vaikka han kayt-
tikin paivisin runsaasti meikkia. Nuorella ei my6skaan ollut saannollisia liikuntahar-

rastuksia, ja hanen fyysinen aktiivisuutensa oli muutenkin hyvin vahaista.

Nuorta oli vaikea sitouttaa pitkdjanteiseen toimintaan. Han ei tavallisesti suunnitellut
elamaansa pidemmalle, vaan suunnitelmat koskivat |ahinna sita paivaa jota eletdan
tai tulevia lahipaivia. Nuori oli ennenkin tehnyt paatoksia terveellisemmista elaman-
tavoista, mutta motivaatio uuteen toimintaan oli riittdnyt ainoastaan muutamien
tuntien tai pdivan ajan. Ryhtyessaan hanta kiinnostavaan toimintaan nuori sitoutui

siihen paattavaisemmin.
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Toteutimme projektin viiden viikon mittaisena interventiona. Laadimme nuorelle

yhdessa nuoren kanssa joka viikolle viikkosuunnitelman, joka toimi lukujarjestyksen

tavoin. Viikkosuunnitelma sisélsi nuoren itsendisesti suoritettavia tehtavia seka yh-

den yhteistapaamisen viikossa, joka sisalsi keskustelua terveysaiheista ja/tai toimin-

nallisen osuuden. Itsestd huoltapitdmisen -projekti sisdlsi osa-alueet: itsesta huoltapi-

tdminen ja hygienia, liikunta seka ravitsemus.

TAULUKKO 1. Itsesta huoltapitamisen — projektin aikataulu

Teema Toiminta Kotitehtava
1.viikko | Itsestd huoltapitaminen | Alkukeskustelu + hygieniatar- Itsestd huoltapitamisen
ja hygienia vikeostokset lukujarjestys (ennakko-
tehtava: tulevaisuuskir-
je)
2.viikko | Itsestd huoltapitdaminen | Vapaavalintainen toiminta Itsesta huoltapitamisen
ja hygienia lukujarjestys
3.viikko | Liikunta Liikkuntamuodon kokeilu Koiran ulkoilutus tai
metsalenkki
4.viikko | Ravitsemus Terveellisen vdlipalan valmis- Smoothien valmistus
tus
5.viikko | Palkitseminen Palkinto & loppukeskustelu

Nuoren edistymista eldamantapamuutosten suhteen todensimme alku- ja loppuhaas-

tattelun yhteydessa tehtavilla Tavoitteen asettamisen ja Tavoitteen saavuttamisen

arviointi -lomakkeilla. Palautetta projektista pyysimme nuorelta ja nuorisokodin oh-

jaajilta, seka kirjoitimme itse oman arviomme projektista. Palautteessa kasittelimme




38

sitd, mita vaikutuksia projektilla on ollut nuoreen ja mita muita mielipiteita palaut-
teen antajilla oli projektiin liittyen. Nuorisokodin tyontekijéilla on pidemmalta aikava-
lilta tietoa nuoresta ja hanen terveystottumuksistaan, joten halusimme myds heidan

analysoivan projektin vaikutuksia.

4.3 Toteutus

Projektin ensimmadinen tapaaminen: Alkukeskustelu

Nuorta ahdisti lasndolomme ja han halusi tapaamisen olevan nopeasti ohi. Alkukes-
kustelun aikana nuori ei reflektoinut omaa toimintaansa ja omia ajatuksiaan analyyt-
tisesti. Lahettamadamme alkutehtdvaan nuori ei ollut panostanut (Liite 1.). Aikaisem-
mista eldmatapamuutoksista nuori kertoi, ettd ne eivat olleet kantaneet pitkalle, ha-
nen sanojensa mukaan "ei ollut tahtoa”. Nuori oli aikaisemmin onnistunut pudotta-

maan painoaan todella radikaalein keinoin, muun muassa oksentamalla ruokansa.

Nuoren mielesta itsesta huoltapitaminen piti sisdlladn painonhallintaan ja liikuntaan
littyvia asioita. Nuori sanoi itsesta huoltapitamisen olevan asia, jota han haluaa teh-
da "joskus”. Kysyttdessa mita hyotya nuori uskoo saavansa itsesta huoltapitamisen
projektista, nuori vastasi, etta hyotyy siita siten, etta laihtuu. Sitoutuakseen projek-
tiin nuori sanoi olevansa valmis luopumaan herkuista, ja han totesi sen olevan help-
poa. Nuori taytti Tavoitteen asettamisen — lomakkeen tapaamisemme yhteydessa,

joka on saatavilla tydmme liitteena (Liite 2.).
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Projektin toinen tapaaminen: Hygieniatarvikeostokset

Nuori ei osoittanut suurta kiinnostusta projektiamme kohtaan. Kdvimme ostamassa
nuoren kanssa hygieniatarvikkeita, ja pdddyimme ostamaan naamanpuhdistusaineet,
koska hanelta puuttui sellaiset. Nuori osoitti kiinnostustaan joidenkin ihonhoitoon
liittyvien asioiden osalta, mutta han oli vastahakoinen keskustelemaan kauneudesta,
itsesta- ja ulkonadsta huoltapitamisesta. Annoimme nuorelle kotitehtavaksi Itsesta
huoltapitdmisen — lukujarjestyksen (Liite 3.), joka sisélsi hygieniatehtavien lisdksi
omatoimisia lukutehtavia internetista, liittyen hygieniaan ja itsetuntoon (Liite 4., 5. ja
6.). Nuori ei osannut antaa palautetta tapaamisestamme, eika hyvastellyt meita lah-

tiessamme.

Projektin kolmas tapaaminen: Vapaavalintainen toiminta

Kolmannen tapaamisen tarkoitus oli tehda jotain nuoren valitsemaa, haluamaansa
toimintaa. Lahdimme ostoksille, koska hanelta puuttui urheiluvaatteita ja lenkkiken-
gat. Lisaksi kdvimme terveyskahvilassa pirtel6illa. Talla tapaamisella nuori osoitti

enemman kiinnostusta ja keskusteli aktiivisemmin meidan kanssamme.

Vaateostoksilla nuoren oli vaikea hahmottaa omaa vaatekokoaan, ja hanta piti hie-
novaraisesti ohjata sopivampien kokojen sovittamiseen. Seuraavan viikon liikunta-
vaihtoehdoista (pyoraily, ratsastus, ohjattu liilkuntatunti) nuori halusi valita eniten
kuluttavan vaihtoehdon, tassa tapauksessa ohjatun liikuntatunnin. Keskustelimme
liikunnan mielekkyydestd, ja nuori tuumasi, etta koirien kanssa liikkkuessa han ei ole
edes valttamatta kiinnittanyt huomiota liikuntasuorituksen kulutukseen. Ensimmais-

ta kertaa nuori oli hyvalla tuulella [ahtiessamme ja hyvasteli meidat.
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Projektin neljds tapaaminen: Lilkuntamuodon kokeilu

Olimme nuoren kanssa Body Combat — ryhmaliikuntatunnilla. Nuori osallistui taydella
panostuksellaan tahan kertaan ja liikuntatuntiin, ja oli positiivisella mielella koko ker-

tamme ajan. Nuori kysyi meilta mielipiteita ja neuvoja liittyen liikuntaan.

Nuoren ajatukset lilkuntatunnista olivat hyvin kulutuspainotteisia, ja han vertaili ko-
keilemaamme lilkuntamuotoa kulutukseltaan hdanen aiempiin liikuntaharrastuksiinsa.
Kysyttdessa nuorelta, oliko tunnissa mitdan muuta hyvaa kuluttamisen lisaksi, han ei
osannut sanoa. Nuori osoitti innostusta kokeilemaansa toimintaa kohtaan ja kertoi
aikeestaan jatkaa ohjatuilla tunneilla kdymista. Painotimme nuorelle myo6s levon

tarkeyttd, silla han ilmaisi halunsa kdyda usealla liikuntatunnilla viikossa.

Projektin viides tapaaminen: Terveellisen vilipalan valmistus

Teimme yhdessa terveellista valipalaa nuorisokodilla. Nuorisokodilla ei ollut tapaami-
semme aikana muita nuoria paikalla. Syédessamme valipalaa keskustelimme muun
muassa saanndllisen ruokailun merkityksesta. Nuori kertoi kokemuksistaan syomat-
tomyydesta ja olostaan sen jalkeen. Nuoren puheista tuli ilmi, ettd hanellad on virheel-

linen kasitys ihmisen energiantarpeesta ja kulutuksesta.

Nuori ilmaisi tapaamisemme aikana turhautumisensa ravinnonsaantiin ja sydmiseen.
Nuori sanoi, etta elama olisi helpompaa, jos ei tarvitsisi miettia ruokailuvalintoja,
vaan voisi ottaa tarvitsemansa ravinnon pillerin muodossa. Yritimme kysya, mita

nuori uskoo saavuttavansa laihuudella, mutta nuori ei halunnut pohtia asiaa.
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Projektin viimeinen kerta: Palkinto ja loppukeskustelu

Kavimme yhdessa kayttamassa nuoren palkinnoksi saaman lahjakortin, jonka jalkeen
ostimme salaatit ja menimme syémaan ne puistoon ja pitamaan samalla projektim-

me loppukeskustelun. Nuori osoitti jalleen ehdottomuuttaan tapaamisemme ruokai-
luvalintojen suhteen. Han yritti saada meilta tukea ajatuksilleen radikaalien ruokailu-

tottumusten kannattavuudesta painonhallinnassa.

Nuori taytti Tavoitteen saavuttamisen arviointi -lomakkeen (Liite 7.) ja palaute-
kyselyn projektista (Liite 8.). Kiitimme nuorta osallistumisesta projektiimme ja an-
noimme hanelle hyvaa palautetta projektiin sitoutumisesta. Kysyimme nuorelta toi-

veita jatkon tukitoimien suhteen.

4.4 Yhteenveto projektista ja jatkosuositukset

Nuoren sitoutuminen projektiin eteni tapaamistemme my6ta. Nuori osallistui jokai-
selle tapaamiselle, mutta ensimmaisilla kerroilla han ei osoittanut kiinnostusta pro-
jektiamme kohtaan. Alussa nuori oli vastahakoinen vuorovaikutuksessa. Projektin
edetessa han osallistui aktiivisemmin keskusteluihin, kuunteli meita karsivallisemmin,

seka puhui avoimemmin itsedaan askarruttavista asioista ja omista kokemuksistaan.

Projektin aikana kdvimme monia hyvia keskusteluja nuoren kanssa. Eniten keskuste-
luja kdvimme ravitsemukseen ja liikuntaan liittyvista aiheista, koska ne olivat silla
hetkelld pinnalla nuoren elamassa. Yleisemmin itsesta huoltapitamisestd, puhtaudes-

ta ja laihduttamisen syista nuori ei halunnut juurikaan keskustella.
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Projektin loppuvaiheessa nuori tuntuu kokevan ravitsemuksen vaikeana ja ei-
nautinnollisena asiana. Hanen ajattelunsa ruokaa ja lihomista kohtaan on hyvin mus-
tavalkoista, hanellad ei ole omaa ymmarrysta ja tietoa terveellisesta ruokavaliosta, ja

siksi han on pitkalti riippuvainen muiden asiaan liittyvista mielipiteista.

Keskustelimme nuoren kanssa projektin aikana muun muassa saanndllisen ruokailun
ja jokapadivadisen lampiman ruoan tarkeydestd, seka ihmisen kokonaisvaltaisesta
energiantarpeesta ja syomattomyyden vaikutuksista. Yritimme tuoda nuorelle esiin
sitd nakokulmaa, etta ruokailuvalinnoilla on merkitysta pidemmalla aikavalilla, eivat-
ka silloin talloin nautitut herkut pilaa muuten hyvaa ravitsemusta. Painotimme nuo-
relle sita, etta kaikkia ruoka-aineita saa nauttia kohtuudella. Niilld kerroilla, kun ate-
rioimme yhdessa, pyrimme tekemaan ruokailuhetkesta sosiaalisen tapahtuman, siten

etta se ei olisi vain ravinnon tankkaushetki.

Nuorella on projektin loppuvaiheessa hyvin suppea ja kulutuslahtdinen nakékulma
liikuntaa kohtaan. Han ilmaisee, etta liikkunta on hanelle ”pakko”. Yritimme projektin
aikana tuoda nuorelle esiin monipuolisempaa kuvaa lilkkunnasta ja painotimme lii-
kunnasta nauttimisen ja toiminnan mielekkyyden tarkeytta. Projektin lopussa liikunta
tarkoittaa nuorelle sitd, ettd han muokkaa kielteistd kehonkuvaansa myonteisem-

maksi, eika nae liikkunnalla olevan muuta arvoa.

Projektin aikana yritimme yhdessa nuoren kanssa loytaa hanelle mielekasta liikkunta-
muotoa. Loppuvaiheessa projektia nuorelle mieluisimmiksi liikkuntamuodoiksi ovat
muodostuneet sekda Body Combat — tunti etta koiranulkoilutus. Keskustelimme pro-
jektimme toteutuksen aikana nuoren kanssa myds siita, etta raskaiden kotitdiden
tekeminen on liikuntaa, ja painotimme sita, etta liikunnan lisdksi han tarvitsee myds

lepoa ja riittavasti ravintoa.
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Projektimme viidesta kotitehtavasta nuori suoritti ainoastaan yhden kokonaan. Alus-
sa kotitehtdvien laiminlydntiin vaikutti varmasti se, etta nuori ei ollut sitoutunut pro-
jektiimme, ja kasiteltava teema ei ollut hanelle mieluisa. Myéhemmin nuori osoitti

enemman kiinnostusta kotitehtavia kohtaan.

Projektin jalkeen nuori on kiinnostuneempi painonhallintaan liittyvista asioista. Han
tarkkailee syomistdan ja tekee ruokailuvalintoja painonhallintamielessa. Nuori on
lisdnnyt runsaasti kasvisten ja hedelmien syontia, vaihtanut vaalean leivan kuitupitoi-
seen leipaan, seka lopettanut herkkujen syénnin. Toisaalta nuoren ruokavalio on
muuttunut hyvin paljon lyhyessa ajassa, ja hdanen ruokailuvalintansa vaikuttavat liian-
kin ehdottomilta. Nuori karttaa kaikkea, missa on rasvaa, sokeria tai liikaa hiilihyd-
raatteja. Tahdan on mielestamme syyta kiinnittdda huomiota jatkossa, jottei nuorelle

kehity syomishairiota.

Projektin aikana nuoren innostus ja kiinnostus liikkuntaa kohtaan lisdantyi. Han har-
rasti projektin toteutuksen aikana liikuntaa seka itsendisesti ettd ohjaajien seurassa.
Projektin lopussa nuori kdy myds useammin suihkussa kuin aikaisemmin ja han me-
nee sinne oma-aloitteisemmin. Projektin lopussa nuorisokodin ohjaajat sanovat, etta
nuori pesee aktiivisemmin pyykkia, ja huolehtii paremmin vaatteiden siisteydesta.

Muunlaisesta hygienian hoidosta meilla ei ole tarkempaa tietoa.

Projektin lopussa havaitsemme muutoksia myds nuoren kdyttaytymisessa. Aikaisem-
paan verrattuna nuori kayttaytyy paljon asiallisemmin, han kiroilee vihemman, eika
ole niin aggressiivinen kommunikoinnissaan. Nuoressa nakyy myds jonkinlaisia asen-
nemuutoksia. Han on reippaampi tekemisissdaan, han valittaa vahemman ja tekee
suunnitelmia pidemmalle tulevaisuuteen. Nuori ei enda verhoutunut liian suuriin

vaatteisiin, vaan kayttaa hanelle istuvampia vaatteita.
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Jatkon suhteen toivomme, etta nuori saisi nuorisokodilta tukea liikuntaharrastuksiin-
sa, eli koirien ulkoiluttamiseen ja Body Combat -tunneilla kdymiseen. Toivomme
myd0s, ettd nuorelle jdisi itamaan jokin tai joitain ajatuksia niista aiheista, mita olem-
me hdnen kanssaan kasitelleet. Toivomme, etta joskus nuori olisi valmis avartamaan
kasityksidan itsesta huoltapitdmisesta, erityisesti ravitsemukseen ja liikkuntaan liitty-

en, eika olisi niin ehdoton ajatuksissaan niiden suhteen.

4.5 Palautteet projektista

Kerasimme projektin jalkeen palautetta sekd nuorelta ettad nuorisokodin ohjaajilta

kirjallisen palautelomakkeen avulla. Palautelomakkeeseen vastasi viisi nuorisokodin
ohjaajaa ja teimme heidan vastauksistaan yhteenvedon. Taytimme myds saman pa-
lautelomakkeen itse projektin toteutuksen jalkeen, ja hydodynsimme vastauksiamme
johtopaatoksia ja pohdintaa kirjoittaessamme. Nuoren ja nuorisokodin ohjaajien pa-

lautteet ovat myos liitteena palautelomakkeen-muodossa (Liite 8. ja Liite 9.).

4.5.1 Nuoren palaute projektista

Nuori antoi palautetta konkreettisista asioista. Esimerkiksi nuori piti eniten Body
combat -tunnista, koska han koki sen edesauttavan laihduttamista, ja viimeisesta
kerrasta han piti myds, koska han sai ostettua tarvitsemansa tuotteen. Vahiten nuori

piti ensimmaisesta tapaamiskerrastamme. Hanen sanoin: "Paskaa jauhettiin rivissa.”.
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Nuori ei osannut sanoa mista kasittelemastamme aiheesta han piti eniten, tai mista
vahiten. Han ei kokenut mitdan itsesta huoltapitamisen osa-aluetta helpoksi, vaan
koki kaikki vaikeiksi. Kauneudenhoidosta han sanoi: ”No siks ku ei naamavarkis muu-
tosta vaikka meikkaa yms. Silti vitun ruma.”. Puhtaudesta han totesi: ”Ei jaksa valittaa
sindnsd.”. Lilkkunnasta hdn sanoi: ”Vitun vaikeeta. En oo ikind ollu liikunnallinen.”.

Ravitsemuksesta han tokaisi: “En tajuu kilopaskaa siita.”.

Han olisi halunnut kasitella projektin aikana enemman laihduttamista. Kun kysyim-
me, onko jokin muuttunut hdanen tavassaan pitaa itsestdaan huolta, han vastasi

”"Noup. Kai.”. Nuori ei osannut sanoa tukivatko nuorisokodin ohjaajat hdnen tavoit-
teen saavuttamista. Hinen mielestdan ohjaajat luulivat auttavansa, mutta loppujen

lopuksi eivat olleet avuksi. Nuori olisi halunnut laihduttaa omalla tavallaan.

Nuori ei kyennyt antamaan suoraa positiivista palautetta. Meidan toiminnasta nuori
ei osannut sanoa olisimmeko voineet tehda jotakin toisin, tai tuimmeko hanen ta-
voitteensa saavuttamista. Tavoitteen tukemisen suhteen han sanoi: “Emt. Varmaa
kai.”. Nuori koki hyotyneensa itsesta huoltapitdmisen -projektista siten, etta han sai

ostettua joitakin juttuja.

4.5.2 Nuorisokodin ohjaajien palaute projektista

Nuorisokodin ohjaajat olivat yhta mielta siitd, etta projektimme kokonaisuudessaan
seka projektissamme kasittelemamme aiheet olivat nuorelle tarpeellisia. Jokaisen
ohjaajan mielesta jokin itsestd huoltapitamisen osa-alue oli nuorelle vaikea. Suurin
osa ohjaajista piti nuorelle vaikeana liikuntaa ja ravitsemusta, mutta myoés hygienian
osa-alue nahtiin nuorelle vaikeana. Toisaalta taas yksi ohjaaja piti liikuntaa ja terveel-

lista ravitsemusta nuorelle helppona, etenkin ”liikunnan lisdamista ja herkkujen jat-
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tamista pois ruokavaliosta”, silla han naki, etta nuori haluaa nopeasti nakyvia tulok-
sia, ja siksi hanella riittaa motivaatiota muutokseen. Kyseinen ohjaaja naki negatiivi-
sena sen, etta ruokavalion muutos oli niin dkillista ja rajua. Helppona itsesta huoltapi-
tamisen osa-alueena nahtiin myds kauneudenhoito. Yksi ohjaaja painotti vastaukses-
saan sitd, ettda mikaan itsesta huoltapitamisen osa-alue ei ole nuorelle helppo, silla

han vetaa kaikki osa-alueet aarirajoilleen.

Nuorisokodin ohjaajat sanoivat, etta olivat tukeneet nuoren terveellisia elamantapo-
ja projektin aikana neuvoin ja kaskyin, ja liikkkumalla yhdessa nuoren kanssa. Kaikki
ohjaajat olivat keskustelleet nuoren kanssa ravitsemuksesta, etenkin siitd, mita on
terveellinen ravitsemus. Yksi ohjaaja oli keskustellut nuoren kanssa ruokavalion ja
liilkunnan yhteisvaikutuksesta, ja niiden merkityksestda muuhun vointiin ja jaksami-
seen. Ruoka-annoksien koon suhteen nuorta oli yhden ohjaajan mukaan jouduttu
usein rajaamaan tai neuvomaan, seka sen suhteen, mita nuori voi syoda. He olivat
esimerkiksi joutuneet neuvomaan nuorta siind, etta han ei voi koko ajan sy6da vain

hedelmia ja salaattia. Myos hygienian hoidossa nuorta oli ohjattu ja kasketty.

Nuorisokodin ohjaajien mukaan nuoressa oli projektin aikana tapahtunut muutoksia
hdnen tavassaan pitdaa huolta itsestddan muun muassa siina, etta nuori on kiinnostu-
nut enemman ruokavaliosta, hdn on jattanyt herkut pois, hdn on innostunut liikun-
nasta ja liikkuu enemman, nuori huolehtii paremmin hygieniastaan, ja pyykinpesu ja
vaatteiden puhtaus kiinnostaa nuorta enemman. Muutoksia nuoren itsesta huoltapi-
tdmisessa oli nuorisokodin ohjaajien antaman palautteen mukaan tapahtunut eniten

ravitsemuksessa, ja seuraavaksi eniten hygienianhoidossa, seka liikunnassa.

Muita muutoksia nuorisokodin ohjaajat olivat ndhneet projektin aikana nuoressa
etenkin hanen kayttaytymisessaan. Ohjaajien mukaan nuoren kayttaytyminen ja kes-
kittyminen ovat parantuneet, nuori kuuntelee ohjeita paremmin, kiroilu ja huutami-

nen ovat vahentyneet ja kiitos-sanan kaytto on lisdantynyt. Nuoren olemus on myds
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rauhoittunut jonkin verran ja nuori ottaa kehut hieman paremmin vastaan. Kahden
ohjaajan mukaan nuoren itsetunto on noussut, ja nuori kiinnittda nyt huomiota sii-
hen, miltd ndyttaa. Nuori ei enda hukuttaudu isoihin vaatteisiin, vaan han on alkanut
kdayttamaan tykoistuvampia vaatteita. Kokoavaksi palautteeksi yhden ohjaajan kom-
mentti nuoresta: "Tyttd mennyt eteenpdin, mutta on vield alussa, mutta suunta on

oikea.”.

5 JOHTOPAATOKSET

Nuoren toiminnassa ja kommunikaatiossa nakyi projektin aikana vahvasti masennuk-
sen vaikutus. Nuoren kommunikointi oli ajoittain melko aggressiivista ja uhmakasta,
ja nuoressa nakyi myos jaksamattomuus pitaa itsesta huolta, seka motivaation puute,
jotka kaikki kuuluvat osana masennukseen (Huttunen 2011; Karlsson, Pelkonen, Aal-

to-Setdla & Marttunen 2005, 2881; Pepin, Guerette, Lefebvre & Jacgues 2012).

Varhaisnuoret ovat usein ajattelussaan mustavalkoisia (Aalto-Setala & Marttunen
2007, 208), ja tama nakyi myos opinndytetyon nuoressa. Nuoren ajatukset ruokaa ja
liikuntaa kohtaan olivat hyvin ehdottomia. Kun han oli motivoitunut terveellisemman
ravitsemuksen noudattamiseen, ei han voinut sallia itselleen mitdaan herkkuja, ja valt-
teli kaikkea ruokaa, missa tiesi olevan rasvaa tai sokeria. Myos liikunnan suhteen
nuoren ehdoton, mustavalkoinen ajattelutapa tuli ilmi ja nuori ilmaisi liikunnan ole-
van hanelle “pakko”. Nuori ei hyvaksynyt sitd, ettd elamantapamuutoksissa tulee
usein repsahdusvaihe (Turku 2007, 60-61). Nuori oli sitd mieltd, ettd han pystyy
muutokseen, kun vain oikeasti haluaa. Hanen kertomansa kuvasti sitd, ettd hanen
mielestdaan elamantapojen muutosprosessin ja laihduttamisen pitaa joko edeta suo-
raviivaisesti tai sitten se ei etene ollenkaan, vdlimuotoja tai hitaampaa etenemista

nuori ei tuntunut haluavan ajatella.
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Projektin lopputuloksena nuori sitoutuu paremmin terveytta edistaviin toimintoihin.
Nuori kiinnittda huomiota siihen, mita sy6, ja hanen innostus liikuntaa kohtaan on
lisddntynyt, ja han on harrastanut liikuntaa seka itsendisesti ettda nuorisokodin ohjaa-
jien seurassa. Nuori huolehtii myds paremmin hygieniastaan kaymalla suihkussa ja
pesemalld vaatteitaan useammin. Nuoren toimintaa ohjaava arvo ei ole kuitenkaan
terveys, vaan hdanen muutoshalukkuuttaan yllapitaa tavoite siitd, etta hanen ulko-
muotonsa muuttuisi kauniimmaksi. Teoriat terveyspsykologian kirjallisuudesta tuke-
vat havaintoa, jonka mukaan oman kehonkuvan ahdistus saattaa toimia motivoivana
tekijana terveyskayttaytymiseen sitoutumisessa (Heinberg, Thompson & Matzon
2001). Nuori on kypsynyt kuitenkin siind mielessa, etta hanen toiminnallisia valinto-
jaan ei ohjaa pelkastaan mielihyva, vaan han tekee toiminnallisia valintoja omiin ar-
voihin perustuvien tavoitteiden pohjalta (Kielhofner 2008, 132). Esimerkiksi nuori
harrastaa projektin lopussa enemman liikuntaa, vaikka kokeekin, ettd se on hanelle

vaikeaa, ja vaikka han ei ole koskaan omasta mielestdan ollut liikkunnallinen.

Nuoressa tapahtui myds muita positiivisia muutoksia projektin aikana, esimerkiksi
nuoren kdyttaytyminen parani. Nuori on projektin lopussa reippaampi tekemisissaan,
han valittaa vdhemman ja hdnen suunnitelmansa koskevat pidempaa ajanjaksoa kuin
vain elettya paivaa. Nuoren ulkonadssakin on tapahtunut muutoksia. Han panostaa

itsensa laittamiseen, ja kayttaa itselleen ja idlleen sopivia vaatteita.

Vaikka nuori omasta mielestaan ei tule kohtaamaan haasteita projektin jalkeen ter-
veyskayttaytymiseen sitoutumisessa, muutosvaihemallin mukaan muutoksen yllapito
ei onnistu, jos muutosta ohjaa pakko. Projektin lopussa nuoren elamassa vallitsee
eldmantyylin “epatasapaino”, eli han elaa jatkuvasti niin kuin ”pitaisi” eika niin kuin
"haluaisi”. Vasta sitten, kun siitd, mita pitaisi tehda, tulee se mita han haluaisi tehd3,

muutoksen pysyvyydelld on parempi ennuste. (Turku 2007, 59.)
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Opinndytetydssa etsittiin vastauksia siihen, mitka ovat hyvia keinoja tukea murros-
ikdista nuorta pitamaan huolta itsestaan. Lopputuloksena paadyttiin siihen, etta ter-
veysteemojen kasittely mielekkdan toiminnan ohessa oli hyva keino nuoren tervey-
den edistamisessa ja sitouttamisessa itsesta huoltapitdmiseen. Nuori ei ahdistunut
terveydenedistamis- toimista, eika lopettanut projektia kesken. Jos terveydenedis-
tdminen olisi toteutettu enemman keskustellen valistuksenomaisesti, nuori olisi saat-
tanut kieltdytya osallistumasta projektin tapaamisiin. Valmentava, asiakaslahtéinen
ja kunnioittava ohjaustyyli toimi haasteellisesti lahestyttdvan nuoren kanssa tyos-
kenneltdessa (Kielhofner 2008, 193; Turku 2007, 16-21). Siten toimittaessa nuori sai
todennakdisesti enemman tukea omien terveystottumusten muuttamiseen kuin, jos
ohjaus olisi toteutettu etdisempien asiantuntijoiden roolissa. Ohjaustyyli oli siis tar-
kea keino, jonka avulla nuori saatiin innostumaan ja sitoutumaan elamantapamuu-

tokseen.

Jatkotutkimuksena nuoren terveyden edistdmiseen liittyen voisi tutkia miten saada
nuoren ulkoinen motivaatio integroitumaan osaksi sisdistd arvomaailmaa. Eli miten
saada nuori sitoutumaan terveytta edistaviin toimintoihin siten, ettd han ei kokisi
niita vain pakkona, eika tyoskentelisi vain ulkoisen motivaation johdattelemana, vaan
alkaisi pitaa niita tarkeina ja sitoutuisi niihin enemman sisdisen motivaation johdatte-

lemana. (Turku 2007, 59.)

Opinnaytetyo ei ole sindnsa yleistettavissa oleva tyo, silla opinndytetydn toteutus
raataloitiin juuri kyseisen nuoren tarpeita vastaaviksi. Opinnaytetyo antoi kuitenkin
meille tulevina terveysalan ammattilaisina uutta tietoa ja kokemusta nuoren tervey-
den edistamisesta ja haasteista, joita nuoren kanssa tydskentelyssa voi kohdata, ku-
ten esimerkiksi mustavalkoinen ajattelutapa, lyhytaikainen elamankokemus ja sitou-
tumisen hankaluus. Opinnaytetydsta on hyotya myos muihin nuorille suunnattuihin
terveydenedistamisen tarkoituksiin, silla se antaa nakokulmia ja ideoita toimintata-

voista, joita nuoren kanssa tyoskennellessa voi hyodyntaa.
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6 POHDINTA

Lahdimme suunnittelemaan projektia siitd olettamuksesta, ettd nuoren on vaikea
motivoitua siihen. Projektin aikana pyrimme eri keinoin tukemaan nuoren motivaa-
tiota ja sitoutumista projektiin. Yritimme valmentavan ohjausideologian mukaisesti
valittda nuorelle kuvaa, ettd hanta ei painosteta muutokseen, vaan se on hanen oma
valintansa haluaako han tehda sen vai ei. Yritimme tukea nuoren sisdista motivaatio-
ta muutokseen tuomalla interventioon elementteja motivaation herattamisprosessin
tutkimisen tason mukaisesti. Emme toruneet nuorta tekematta jatetyista tehtavista
(epdonnistumisen vapaus), annoimme nuoren tehda valintoja projektimme toimin-
toihin liittyen ja pyrimme lisddmaan projektin toimintojen mielekkyytta, jotta nuori
kokisi nautintoa ja voisi sitoutua toimintaan sen itsensa vuoksi. Tata tavoitetta tuke-
maan oli esimerkiksi tarkoitettu intervention 2. viikolla oleva vapaavalintainen toi-
minta. Sisdisen motivaation lisdksi tuimme myo6s nuoren ulkoista motivaatiota palk-
kion ja muiden hyddykkeiden ostamisen avulla. (De las Heras ym. 2003, 19; Turku

2007, 16-21, 38.)

Yllattavan kddnteen projektin toteutukseen toi nuoren herannyt innostus ja motivaa-
tio painonhallintaan. Nuori oli ryhtynyt ennen projektimme aloitusta herkkulakkoon,
ja han oli lisannyt liikkunnan harrastamista. Nuoren tavoitteena oli ulkonaén muokka-
us, ja han oli tavoitteensa suhteen hyvin paattavainen ja valmis toimimaan ankarasti

sen saavuttamiseksi.

Meidan tavoitteeksi nousi tukea nuorta saavuttamaan painonpudotustavoitteensa
mahdollisimman terveellisesti. Perustelimme nuorelle tavoitettamme silla, etta ter-
veellisen ja maltillisen painonpudotuksen on todettu johtavan pysyvampaan painon-
pudotukseen kuin nopean ja radikaalin painonpudotuksen (Turku 2007, 5). Yritimme
projektin aikana neuvotellen (Kielhofner 2008, 189) laajentaa nuoren kasitysta ter-

veellisemmaksi, mutta nuoren oma ratkaisu oli siita huolimatta laihuuteen nopeasti
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tahtaavien toimintojen valitseminen. Nuori ilmaisi, ettd arvostaa enemman laihuutta
kuin terveytta. Taman vuoksi projektin haasteeksi nousi etsia toimivia keinoja tukea
nuorta hanen tavoitteensa saavuttamisessa, mutta siten, ettd toimimme terveyden

edistamisen nakokulmasta.

Ravitsemuksen suhteen painotimme maltillisuutta ja toimme esille ruokailun ja ravit-
semuksen muita puolia kuin kalorienlaskentaa, koska nuori osasi talld alueella hel-
posti kikkailla ja kontrolloida itsedan. Liikkunnan suhteen olimme kannustavampia,
vaikka tiesimme, ettd on olemassa mahdollisuus siihen, etta nuori veisi tamankin
asian darimmaisyyksiin. Ajattelimme kuitenkin, etta lilkkunnan suhteen nuori ei to-
dennakoisesti saa itseddn motivoitua niin ddrimmaiseen toimimiseen, ja koska nuo-

rella oli myos ylipainoa, liikkumiseen kannustaminen oli perusteltua.

Haaste projektille oli myds sen aikataulu. Aloimme toteuttaa projektia nuorelle otol-
liseen aikaan, silla han oli vastikaan kaynyt terveydenhoitajan vastaanotolla ja heran-
nyt jdlleen painonpudotusasian suhteen. Han oli tall6in muutosvaihemallin toisessa
vaiheessa, eli harkintavaiheessa (contemplation) (Turku 2007, 56). Resurssit riittivat
opinnadytetyon puitteissa viiden viikon mittaisen intervention toteuttamiseen. Ela-
mantapamuutoksen tekeminen vaatii kuitenkin huomattavasti pidempaa tyoskente-
lya itse muutoksen tekijaltd, ja myds ohjaajan tukea olisi hyva olla saatavilla pidem-
man ajan. Taman vuoksi halusimme projektin loputtua nuorisokodin tyéntekijoiden
jatkavan nuoren tukemista muutoksen suhteen. Ohjauksen ja tuen vaihtuminen kes-
ken muutosprosessin saattoi kuitenkin hankaloittaa nuoren sitoutumista elamanta-

pamuutokseen.

Opinndytetyon luotettavuutta voi haitata se, ettd monissa tilanteissa jouduimme
tulkitsemaan nuoren sanomisia ja eleitd saadaksemme hanen mielipiteistaan ja aja-

tuksistaan selvaa. Raportointi nuoresta koostui myos pitkalti omista havainnoistam-
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me, vahemman nuoren omista sanomisista. Toisaalta luotettavuutta lisasi se, etta

havaintoja teki kaksi ihmista.

Opinndytetyota aloittaessamme mietimme terveyden edistamisen projektin toteut-
tamista ryhmalle. Koska nuorisokodilla oli kuitenkin selkeda tarvetta terveyden edis-
tamiselle juuri yhden nuoren kohdalla, padadyimme kohdentamaan projektin yhdelle
nuorista. Tama valinta oli mielestamme hyva, silla ryhman vetdamisessa olisi pitanyt
ottaa huomioon ryhmadynamiikka seka osata suunnitella ryhmatoteutukset monen
nuoren tarpeita vastaaviksi. Koska nuoria oli vain yksi, pystyimme kiinnittdmaan
huomiota paremmin nuoren yksil6llisiin haasteisiin ja tutustumaan nuoreen enem-
man kuin mita ryhmamuotoisessa tyoskentelyssa olisi ollut mahdollista. Nuori sai
projektin aikana erityistd huomiota persoonana sekd myos kokonaisvaltaisempaa
tukea ongelmiinsa kuin mita ryhmamuotoinen tydskentely olisi mahdollistanut.
Huomion antaminen nuorelle ndin henkilokohtaisesti oli mielestamme perusteltua,
silla nuorella oli hyvin heikko itsetunto. Projekti on varmasti osaltaan vaikuttanut
nuoren itsetunnon kasvuun, joka nakyy projektin lopussa muun muassa nuoren roh-

keampana pukeutumisena.

Opinnaytetyota tehdessa eettisyys taytyi ottaa huomioon etenkin anonymiteetin
suojelemisessa. Koska kasittelimme opinndytetydssa nuoren terveyteen liittyvia asi-
oita, jotka ovat hyvin henkil6kohtaisia, oli erittdin tarkeaa, etta tyosta ei tullut julki
projektiin osallistujan henkildllisyys. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Huo-
lehdimme anonymiteetin sdilymisesta jattamalla kertomatta tydssamme henkildiden

ja paikkojen nimet, seka ajankohdat, jotka liittyivat projektin toteuttamiseen.

Olimme tyytyvaisia opinnadytetyon aiheeseen, koska se oli monipuolinen ja palveli
hyvin molempien ammatillista kasvua. Terveydenhoitajan ammattia ajatellen opin-
naytetyon aiheet olivat hyvin ammatinkuvaan kuuluvia ja tarkeita. Esimerkiksi koulu-

terveydenhoitajana tyoskennellessa tarkeimmat asiat, joihin tyossa tormaa ovat juuri
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ravitsemukseen, liikuntaan ja hygieniaan liittyvia. Lisdksi on hyva olla tietoinen lapsil-
la ja nuorilla esiintyvistd mielenterveysongelmista, silla etenkin masennus on lisdaan-
tynyt lasten ja nuorten keskuudessa. Opinndytetyon toteuttaminen projektimuotoi-
sena nuorelle antoi myds erinomaista kokemusta nuorten kanssa tydskentelemises-

td, ja kokemusta toimivista keinoista joiden avulla nuoren terveytta voi edistaa.

Opinnaytetyon aihe palveli my6s toimintaterapeutin ammatillisen osaamisen kehit-
tymista, silld toimintaterapian keskeisena lahtokohtana on ihmisen terveyden edis-
tdminen. Toimintaterapian tarkoituksena on lisata ihmisen toiminnallista mukautu-
mista (adaptaatio) silloin, kun havaitaan puutteita ihmisen toiminnallisessa suoriu-
tumisessa. Tassa tapauksessa puutteet suoriutumisessa liittyivat nuoren itsesta huol-
tapitdmiseen. Tapaamisten toimintoja sovellettiin nuoren yksildllisten tarpeiden mu-
kaan siten, ettd nuori saattoi niiden avulla kehittda suoriutumistaan itsesta huoltapi-
tdmisen toiminnoissa joutumatta toistuvasti epdaonnistumaan. (Holvikivi 1995, 4.)
Erityisen haasteen nuoren suorituskyvyn kehittymiselle itsesta huoltapitamisessa loi
hanen alentunut motivaatio. Koko interventio tapaamisineen ja toimintoineen piti
suunnitella siten, ettd nuori motivoituisi osallistumaan niihin, sekd motivoituisi ja
sitoutuisi itsesta huoltapitdmisen toimintoihin. Grek (2008, tiivistelma) toteaakin
tutkimuksessaan, etta toiminnallista nakdkulmaa voitaisiin hyodyntda nuorten itsesta

huolehtimisen taitojen tukemisessa.

Moniammatillisuus toi laajemman nakékulman opinndytetyon ldhestymistapaan ja
tyoskentelyyn, seka haastoi meita kehittymaan oman alamme edustajina. Elderin
mukaan (1999, 275) terveyspalvelujen tarjoajat ovat tyypillisesti luottaneet siihen,
ettd terveystieto ja heiddan ammatillinen statuksensa vakuuttavat potilaat muutta-
maan eldmantapojaan terveellisemmiksi. Terveyskayttaytymista kuvaavat teoriat ja
mallit suosittelevat kuitenkin tehokkaampia keinoja potilaan myéntymisen aikaan-
saamiseksi siten, ettd hoito-ohjeisiin liitettdisiin mukaan kayttaytymisen muuttami-
seen keskittyvaa nakdkulmaa (Elder 1999, 275). Taman vuoksi yhdistamalla terveys-

tietoa terveydenhoidon alalta ja toimintatapojen muutosprosessiin liittyvaa teoriatie-
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toa toimintaterapian alalta, saimme aikaan uudenlaisen ja monipuolisen ldhestymis-

tavan nuorten terveyden edistamiseen asiakasldahtdisen projektin merkeissa.
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LITTEET

Liite 1. Alkutehtava (tulevaisuuskirje) nuoren tekemana

Kirjoita itsellesi kolmen kuukauden padhan kirje. Kerro, millainen elamantilanteesi on
silla hetkella puolivalissa. Kerro myds, miten tamanhetkisen elamasi asiat ovat eden-
neet siihen mennessa. Kirjoita rohkeasti juuri niin kuin mieleesi tulee. Uskalla heittay-
tyd, koska silloin teksti tulee alitajunnastasi, sieltd, jossa suurin viisautesi on.

Muista, etta tama kirje voi olla tulevaisuutesi kasikirjoitus, joten mieti tarkasti, mita
oikeasti haluat. Al4 kirjoita mitd3n negatiivista ja sellaista, mit4 et oikeasti toivo. Al3
epaile minkdan toivotun asian toteutumismahdollisuuksia. Kaikki on mahdollista tu-
levaisuuskirjeessa! Kirjoita maaratietoisesti ikdan kuin olisit selvanakija.

Eldaydy sen paivamaaran tilanteeseen, jolle paivaat kirjeesi. Kirjoita siten kuin kaikki
olisi taytta totta tuona paivana. Rohkaistu siis kuvittelemaan paras mahdollinen, jopa
utopistiselta kuulostava tilanne! “Tama utopistinen fantasia” voi toteutua pikemmin
kuin uskotkaan!

"emt varmaa jtai et oisin laihtunu parikymmenta kiloo ja ois hyva kunto yms...”
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Liite 2. Tavoitteen asettamisen —lomake nuoren tayttamana

Mita haluaisit saavuttaa?
"Hyvan kunnon ja laihdun paljon (20 kg).”

Onko tavoite jirkeva/realistinen/saavutettavissa oleva?
”on se varmaan”

Kirjoita tavoite myonteiselld tavalla.
"et laihtusin kunnolla”

Mita tekoja tavoitteen saavuttaminen vaatii?
"liikuntaa vitusti, hyva ruokavalio, herkut pois”

Minkalaista apua/tukea sinulla on saatavilla?

"en tarvii mtn.”

Kysyttdessa, miten saa tukea nuorisokodilta, hdan sanoi, ettd saa apua liikuntaharras-
tuksiin. Kysyttdessa, miten saa tukea nuorisokodin muilta nuorilta, nuori kirjoitti
"nuoret auttaa, auttaa liikkumisessa”.

Mitd esteita saatat kohdata?

Mista tiedat, ettd olet saavuttanut tavoitteesi?
"ndkee paallepain ku laihtuu (on laihtunu)”

Kuinka palkitset itsesi?
"sillee et oon laihtunu”



Liite 3. Itsesta huoltapitamisen — lukujarjestys

Taulukko 2. Viikon 1 itsesta huoltapitamisen -lukujarjestys

MA TI | KE | TO PE LA SU
PROJEKTIN SUIHKU + SUIHKU SUIHKU + HIUS- | SUIHKU
ALOITUS HIUSTENPESU TENPESU

HAMPAIDEN LUE TEHTAVA | HAMPAIDEN

PESU 1) NETISTA PESU

NAAMAN PESU | NAAMAN NAAMAN PESU | NAAMAN

ILLALLA PESU- PESU ILLALLA | ILLALLA PESU- PESU ILLALLA
AINEELLA PESUAINEELLA | AINEELLA PESUAINEELLA
MIETI JOKIN
POSITIIVINEN

ASIA ITSESTASI

SUIHKUSSA TAYTYY KAYDA MYOS MUULLOINKIN JOS URHEILEE TAI HIKOILEE!

TEHTAVA 1)

http://www.nyyti.fi/tietoa/itsetunto/mita-on-hyva-itsetunto/
http://www.nyyti.fi/tietoa/itsetunto/ohjeita-itsetunnon-kohentamiseen/
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Taulukko 3. Viikon 2 itsesta huoltapitamisen -lukujarjestys
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MA Tl KE TO PE LA SU
SUIHKU + SUIHKU SUIHKU + SUIHKU SUIHKU + SUIHKU SUIHKU +
HIUSTENPE- HIUSTENPE- HIUSTENPE- HIUSTENPESU
SuU SuU SuU
HAMPAIDEN | LUE TEH- HAMPAIDEN | HAMPAIDEN | HAMPAIDEN | HAMPAI- HAMPAIDEN
PESU TAVA 2) PESU PESU PESU DEN PESU | PESU
NETISTA
NAAMAN NAAMAN NAAMAN NAAMAN NAAMAN NAAMAN NAAMAN PESU
PESU ILLAL- | PESU IL- PESU ILLAL- | PESU ILLAL- | PESU ILLAL- | PESU IL- ILLALLA PESU-
LA PESUAI- LALLA LA PESUAI- LA PESUAI- LA PESUAI- LALLA AINEELLA
NEELLA PESUAI- NEELLA NEELLA NEELLA PESUAI-
NEELLA NEELLA
TEE KASVOIL-
LESI NAAMIO
TAI KUORIN-
TAHOITO

SUIHKUSSA TAYTYY KAYDA MYOS MUULLOINKIN JOS URHEILEE TAI HIKOILEE!

TEHTAVA 2)

http://www.vaestoliitto.fi/nuoret/kasvu_ja_kehitys/tyttojenmuutos/kasvaminennaiseksi/

http://www.vaestoliitto.fi/nuoret/kasvu_ja_kehitys/tyttojenmuutos/kuukautiset/
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Liite 4. Hygieniatietoa nuorelle

Murrosidssa hiki- ja talirauhasten toiminta kiihtyy. Tasta johtuen saattaa tulla finneja,
hiki alkaa haista ja hiukset rasvoittuvat aiempaa nopeammin. Hyva hygienia onkin
tarpeen; pdivittdinen peseytyminen ja deodorantin kdyttd on suositeltavaa.

Erityisen tarkeda on huolellinen alapesu; muuten sinne voi jadada tulehduksia aiheut-
tavia popo6ja. Intiimialuetta ei kannata pesta saippualla, silla herkka limakalvo saattaa
kuivua ja alkaa kutista. Limmin vesi riittaa.

Ihoa kannattaa hoitaa siihen tarkoitetulla tuotteilla. Jos ihossa alkaa olla haittaavassa
madrin finneja, voi ottaa yhteytta esimerkiksi kouluterveydenhoitajaan.

Hygienia kuukautisten aikana

Erityisesti kuukautisten aikana on tarkeaa huolehtia puhtaudesta; seka terveyden
etta viihtyvyyden vuoksi. Peseydy ja vaihda siteita riittdvan usein. Runsaimpina vuo-
topaivina side on hyva vaihtaa 1-2 tunnin valein. Paivisin tamponi pitda vaihtaa va-
hintdaan viiden tunnin valein.

Kuukautisten aikana voi kayttaa imukyvyiltdan erilaisia siivettomia tai siivellisia siteita
tai tamponeja. Yoaikaan on olemassa erityisia yOsiteitd, joissa on parempi imukyky.
Oisin on parempi kayttia sidetta kuin tamponia tulehdusvaaran valttamiseksi.

(Vaestoliitto. Viitattu 19.6.2012.
http://www.vaestoliitto.fi/nuoret/kasvu_ja_kehitys/tyttojenmuutos/kasvaminennaiseksi/
http://www.vaestoliitto.fi/nuoret/kasvu_ja_kehitys/tyttojenmuutos/kuukautiset/)
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Liite 5. Tietoa itsetunnosta

Hyva itsetunto on hyva pohja ihmisen kehitykselle ja vaikuttaa myonteisesti mieli-
alaan ja elamadntyytyvadisyyteen. Hyvan itsetunnon omaava ihminen tietaa millainen
han on ja arvostaa itsedan sellaisena kuin on. Han tuntee hallitsevansa omaa ela-
maansa ja on tyytyvadinen sosiaalisiin suhteisiinsa.

Itsetunto on
e rohkeutta olla oma itsensa
e uskallusta toimia, puhua, pukeutua ja ajatella siten kuin tuntee oikeaksi

e kokonaisvaltaista itsensa hyvaksymista ja perusvarmuutta siita, etta on tois-
ten hyvaksyma.

Hyvaan itsetuntoon liittyy tunne siitd, etta voi vaikuttaa omaan elamaan, tyytyvaisyys
elamaan, kyky toteuttaa itsedan ja suunnitella tulevaisuutta. Toinen mittaa itsedan
menestymiselld opinnoissa, toiselle puolestaan kyky solmia helposti ystavyyssuhteita
toimii mittarina.

Itsetunto ei ole taysin pysyva, vaan se voi vaihdella elamantilanteiden, kokemusten,
vastoinkdymisten ja epdaonnistumisten myota. Sosiaaliset taidot ja muilta ihmisilta
saatu hyvaksynta vahvistavat itsetuntoa. Hyvaa itsetuntoa ei kuitenkaan saavuteta
toisia miellyttamalla, vaan hyvaksynta ja hyva itsetunto tulee saavuttaa omana itse-
naan.

Itsetunto liittyy itseluottamukseen ja itsendisyyteen

Itsetunto rakentuu pitkalti sen mukaan, millaiseksi koemme itsemme. Itsetunto liit-
tyykin itseluottamukseen ja siihen, ettd arvostamme omia ominaisuuksia ja kykyja.
Ndemme oman eldman arvokkaana ja ainutlaatuisena.

Itsetuntoa vahvistavat myos
e itsendisyys oman elaman ratkaisuissa
e riippumattomuus muiden mielipiteista

e kyvykkyys, onnistuminen ja empaattisuus.
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Hyvaan itsetuntoon liittyy myos kyky arvostaa muita.

Sinulla on hyva itsetunto, jos

minadkuvasi on totuudenmukainen — tunnistat ja tiedat vahvuutesi ja heik-
koutesi

luotat itseesi ja arvostat itsedsi ihmisend — et esimerkiksi anna loukata itseasi
ja uskallat ottaa vastaan haastavia tehtavia

pidat eldmaasi arvokkaana ja ainutkertaisena
olet itsendinen oman elamasi ratkaisuissa ja riippumaton muiden mielipiteista

et koe tarvetta loukata muita, mutta eldt omaa elamaasi niin kuin haluat — et
sen mukaan, mita ymparisto kulloinkin arvostaa

siedat pettymyksia ja epdonnistumisia.

Hyva itsetunto ei ole

samaa kuin itsevarma esiintyminen tai ulkoinen menestyminen
pelkkda itsevarmuutta ja itsensd ndakemistd ainoastaan mydnteisessa valossa

sosiaalista rohkeutta, silla my6s ujolla tai syrjdanvetaytyvalla voi olla hyva it-
setunto ja vastaavasti danekas ja sosiaalinenkin ihminen voi karsia huonosta
itsetunnosta

itsekkyyttd, itsensa toteuttamista toisen kustannuksella.

(Nyyti Ry. Viitattu 19.6.2012. www.nyyti.fi -> Apua ja tietoa -> Itsetunto -> Mita on hyva itse-
tunto?.)
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Liite 6. Vinkkeja itsetunnon kohottamiseen

Suuntaa voimavarat siihen, missa olet hyva ja minka koet vahvuudeksesi. Ensimmai-
nen askel kohti parempaa itsetuntoa voi olla muutos tavassa, jolla tarkastelet itsedsi.

Nain voit parantaa itsetuntoasi:

e Keskity vahvuuksiisi. Etsi itsestdsi ja ymparistdstasi hyvid puolia. Mitka asiat
ovat hyvin? Missa asioissa olet hyva? Mita hyvia ominaisuuksia sinulla on?

e Loyda itsesi. Millainen kuva sinulla on itsestdsi? Jos olet tottunut pitdmaan jo-
takin piirretta omana ominaisuutenasi, kysy: Onko se totta? Olenko todella
sellainen?

e Hyvaksy itsesi sellaisena kuin olet. Irrottaudu vaarista hapean ja syyllisyyden
tunteista.

e Ole armollinen. Anna anteeksi itsellesi ja muille.
e Puhu kauniisti itsellesi ja muille.

e Nde jokaisen ihmisen ainutlaatuisuus.

e Muistele onnistumisiasi.

e Palauta vaikeina hetkind mieleen se hyva, mita on ollut. Niin vaikeudet kuin
hyvatkin hetket kuuluvat elamaan.

e Uskalla olla erilainen. Toisten liiallisesta myo6tailysta saattaa seurata, etta vie-
raannut omasta itsestasi.

e Opettele tekemaan valintoja ja paatoksia ja ilmaisemaan tahtosi. Paatosten
tekoa voi joutua harjoittelemaan mitattomankin tuntuisissa asioissa, jos ei ole
tottunut tahtomaan mitaan.

e Hakeudu kannustavien ihmisten seuraan, jotka antavat sinun olla oma itsesi.
e Ali lannistu. Yrit3 uudelleen!

e Tee mielikuvaharjoituksia. Ajattele, etta onnistut juuri sellaisena kuin olet.
Mieti kaikkia hyvia puoliasi. Kirjaa ne yl6s ja palaa listaan aina heikkona het-
kena.

(Nyyti Ry. Viitattu 19.6.2012. www.nyyti.fi -> Palvelut -> Elamantaitokurssi -> Opi ela-
mantaitoa -> Itsetunto ja ajatusten muuttaminen -> Vinkkeja itsetunnon kohentami-
seen.)



67

Liite 7. Tavoitteen saavuttamisen arviointi — lomake nuoren tayttamana

Saavutitko tavoitteesi?
"En osaa sanoa. En ole omasta mielestani laihtunu.”

Oliko tavoite jarkeva/realistinen/saavutettavissa oleva?
”Olis ollu, jos olis voinu laihuttaa niinku ite ois halunnu.”

Mita tekoja tavoitteen saavuttaminen vaati?
”Joutunu liikkuu paljon, pitany alkaa sy6da rehuja, jattany herkut pois.”

Minkalaista apua/tukea sinulla oli saatavilla?
"Ei mitdan varmaan.”

Mita esteitd kohtasit?
”"Nuorisokoti.”

Miten voitit esteet?
"Ei oikee voi.”

Mista tiedat, ettd tavoitteesi on saavutettu?
"Ei oo saavutettu. Jos olis ni oisin laihtunu paljon. Nakis pelistd ja huomais muutenki
vaatteista, et laskii ei 00.”

Kuinka palkitset itsesi?
"En mitenkaa. Se on se palkkio et oisin laiha.”
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Liite 8. Nuoren palaute projektista

Mista kerrasta pidit eniten? (Ensimmainen kerta, hygieniatarvikeostokset, urheilu-
vilineostokset ja smoothiet, body combat — tunti, vilipalanteko, viimeinen kerta)

”Body combat — tunti ja viimeinen kerta.”

Miksi?
”Jompikumpi? Combatissa laski pitds ainaki palaa jotenki. En sit tiid paloko ei varmaa.
Ja vika kerta, ku sain ainaki yhen jutun mita tarttin”

Mista kerrasta pidit viahiten? (Ensimmainen kerta, hygieniatarvikeostokset, urhei-
luvdlineostokset ja smoothiet, body combat - tunti, valipalanteko, viimeinen kerta)

"Ensimmainen kerta.”

Miksi?
”Paskaa jauhettiin rivissa.”

Mista kasittelemdstamme aiheesta pidit eniten? Ympyroi.

- kauneudenhoito ja puhtaus
- liikunta
- ravitsemus

"En mistaa.”

Mista kasittelemdstamme aiheesta pidit vahiten? Ympyroi.

- kauneudenhoito ja puhtaus
- liikunta
- ravitsemus

Miksi?

"Emt.”
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Koetko jonkun itsestad huoltapitdmisen osa-alueen sinulle helpoksi? (kauneuden-
hoito, puhtaus, liikunta, ravitsemus)

IIE.II

Koetko jonkun itsesta huoltapitdmisen osa-alueen sinulle vaikeaksi? (kauneuden-
hoito, puhtaus, liikunta, ravitsemus)

”Kaikki.”

Miksi?

Kauneudenhoito: "No siks ku ei naamavarkis muutosta vaikka meikkaa yms. Silti vi-
tun ruma.”

Puhtaus: “Ei jaksa valittaa sindnsa.”

Liikunta: ”Vitun vaikeeta. En oo ikina ollu liikunnallinen.”

Ravitsemus: ”En tajuu kilopaskaa siita.”

Olisitko halunnut kasitella jotakin muuta aihetta? Tai enemman jotakin aihetta?

”Laihtumista mut ei sil enda mtn valia.”

Onko jokin muuttunut tavassasi pitaa itsestasi huolta? Uusia tapoja?
"Noup. Kai.”

Tukivatko nuorisokodin ohjaajat tavoitteesi saavuttamista? Milla tavalla?
"Emt. Jollai tavalla luuli varmaa mut loppuje lopuks pasko koko homman.”

Olisivatko nuorisokodin ohjaajat voineet tehda jotakin toisin?
”Jeep. Ois antanu laihuttaa sillee ku ite halusin.”

Tukivatko projektin ohjaajat tavoitteesi saavuttamista? Milla tavalla?
"Emt. Varmaa kai.”

Olisivatko projektin ohjaajat voineet tehda jotakin toisin?
"Emt.”

Koetko, etta olet hyotynyt itsesta huoltapitimisen — projektista? Miten?
”Sai ostettuu jotaki juttuja.”
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Liite 9. Nuorisokodin ohjaajien palaute projektista

Onko projektin aikana jokin muuttunut nuoren tavassa pitaa itsesta huolta? Uusia
tapoja?

- Ravitsemus parempaan pain, kiinnostunut ruokavaliosta enemman, huolehtii
paremmin ravitsemuksestaan, miettii mitd suuhunsa laittaa, jattanyt herkut
pois (5)

- Liikunta parempaan pain, liikkuntainnostus, liikkkuu enemman (3)

- Alkanut kiinnittdmaan huomiota omaan hygieniaan (2), huolehtii paremmin
hygieniastaan (1), pyykinpesu ja vaatteiden puhtaus alkanut kiinnostamaan
enemman (1)

- Itsetunto noussut (1), kdyttaa tykoistuvampia vaatteita (1)

Oletteko havainneet nuoressa muita muutoksia projektin aikana? Minkalaisia?

- Kaytos parantunut (3), keskittyminen parantunut (1), kuuntelee ohjeita pa-
remmin (1), kiroilu ja huutaminen viahentyneet (1), kiitos- sanan kaytto lisdan-

tynyt (1)
- Olemus rauhoittunut jonkin verran (1)
- Itsetunto kohonnut, ottaa kehut hieman paremmin vastaan (1)
- Nuorella on tarve saada jatkuvaa palautetta itsestdan (1)

- Kiinnittdaa huomiota siihen milta nayttaa (1)

Oletteko tukeneet opinndytetyoprojektin aikana nuoren terveellisia elamantapoja?
Milla tavalla?

- Kaikkia osa-alueita tuettu ohjein ja kaskyin. Etenkin sydmista ja hygieniaa. (1)
- Keskusteltu terveellisesta ruokavaliosta. (2)

- Keskusteltu ravitsemuksen ja liikkunnan yhteisvaikutuksesta vointiin ja jaksa-
miseen. (1)

- Neuvottu ja ohjattu ravitsemusasioissa (1). Arjessa useinkin jouduttu rajaa-
maan/neuvomaan nuorta ruoka-annoksien koon suhteen seka sitd, mitd nuori
voi syoda (esim. ettei voi koko ajan syoda vain hedelmia ja salaattia).

- Ohjausta liikunnan suhteen (1), kayty lilkkkumassa (1)
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Mita mielta olette, onko jokin itsesta huoltapitimisen osa-alue nuorelle helppo?
(kauneudenhoito, puhtaus, lilkunta, ravitsemus). Miksi?

Tyttd mennyt eteenpain, mutta on vield alussa, mutta suunta on oikea. (1)

Kauneudenhoito on ollut helpoin. (2)

e Nuorion ollut erityisen kiinnostunut asiasta ja siind han saanut
oikeaa tukea myds muilta nuorilta. Meikkaa joka aamu ja pesee
iltaisin meikit pois.

Helpoimpia osa-alueita ovat olleet liikunnan liséaminen seka herkkujen pois-
jattaminen ruokavaliosta (ruokavalion muutos ehka liiankin raju ja akkinai-
nen). (1)

e Nuori haluaa nopeasti ndakyvia tuloksia laihdutusprojektissaan
- Mikaan itsesta huoltapitdamisen osa-alue ei ole ollut nuorelle helppo. (1)

e Vetda kaikki aarirajoille, vaikea ymmartaa syy-seuraussuhteita

Entd, onko jokin itsestd huoltapitamisen osa-alue nuorelle vaikea? (kauneudenhoi-
to, puhtaus, liikunta, ravitsemus). Miksi?

Hygienia ollut aiemmin nuorelle erityisen vaikeaa, mutta kevaan/kesan aikana tapah-
tuneet elamantapamuutokset ovat kasittaneet myos suihkussa kdymisen saannolli-
sesti. (1)

- Tahan on hankala vastata miksi. Enka nuori on saanut muilta talon nuorilta
palautetta ja kommentteja hygieniastaan tarpeeksi, etta tajunnut miksi hy-
gieniasta pitda huolehtia.

Puhtaus. (1)

- Suihkussakdynti meinaa usein unohtua ohjaajien kehotuksista huolimatta.
Ravitsemus ja liikunta ovat olleet vaikeimmat osa-alueet. (3)

- Nuori ei oikein ymmarra niiden yhteyttd painonhallinnassa, mikd on hanele
tarked asia. Nuoren ajatusmaailma on naissa asioissa kovin mustavalkoinen.
Ei halua kasittaa sitd, etta ihminen tarvitsee ravintoa ja lepoa liikunnasta.
Nuorella on viela vaaria kasityksia ravitsemuksesta. Ruokailuja on viela valvot-
tava ja patisteltava ajoittain tytt6a syomaan.

- Liikuntaan ja liikkkumiseen pitkdjanteisyytta. Loydettava liikkumisen ilo, jos
joutuu vakisin, hampaat irvessa ja vain laihdutusmielessa liikkumaan, on vaa-
rana liikkuntaharrastuksen vaheneminen/loppuminnen.
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Onko projekti mielestdnne palvellut nuoren tarpeita? Miten?
- Projekti oli kuin raataloity nuorelle.

- Erittdin hyvin palvellut, juuri oikealle ihmiselle oli tama projekti. Palvellut
kaikkien projektia koskeneiden elamanalueiden suhteen.

- Projekti on ollut nuorelle tarpeellinen. Hanelld on ollut paljon kehitettavaa
talla sektorilla.

- Tukenut tytén omaa muutoshalukkuutta.

- Kylla. Nuori tarvinnut ohjausta ja usean ihmisen tukea eldamantapamuutok-
sessaan juuri ndilla osa-alueilla.

Ovatko valitsemamme aiheet (kauneudenhoito, puhtaus, lilkunta ja ravitsemus)
mielestanne olleet tarpeellisia, vai olisiko jokin/jotkin muut aiheet voinut olla hyo-
dyllisempia?

- Olivat juuri niita aiheita, jotka tuon ikdista tytt6a kiinnostaa. Aiheet myds sel-
laisia, joissa tyto6lla ollut selvid puutteita/epavarmuutta.

- Juuri tata henkiloa ajatellen ndma aiheet olivat erittdin tarpeellisia ja selkeasti
oikeita, koska kaikissa aihealueissa tapahtui parannusta projektin aikana.

- Taydellinen nuorelle.
- Hyvia olivat.

- Ottaen huomioon aikataulun, jolla toteutitte ndma, ei varmasti muuta olisi
ehtinytkaan.

Muita kommentteja (risuja ja ruusuja):

Sain selkean kasityksen tavoitteistanne ja tulokset ovat nyt nahtavissa. Tytto laihtu-
nut, huolehtii paremmin hygieniastaan ja saanut itsevarmuutta ja rohkeutta.

Hienosti vedetty projektil!



